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Sammanfattning

Syftet med granskningen har varit att bedoma om det finns en tillrdcklig styrning, uppfol;-
ning och kontroll avseende telefontillgdanglighet inom primérvarden. Granskningen har uto-
ver telefontillginglighet dven berdrt om tillgéngligheten sékerstélls via chatt.

Vér sammantagna beddmning ar att det inte fullt ut finns en tillrdcklig styrning, uppfoljning
och kontroll avseende telefontillgéinglighet inom primérvérden. Vi beddmer vidare inte att
tillgdngligheten via chatt sdkerstills 1 tillrdcklig utstrackning.

Granskningen visar bland annat att det finns ett stort fokus p4 att forbattra telefontillginglig-
heten inom primérvarden. Vi bedomer emellertid att de aktiviteter som planeras och f6ljs upp
1 flera fall adresseras till att uppna tillgénglighet i stort och inte specifikt telefontillgénglighet
utifran vardgarantin. Granskningen visar vidare pa brister kopplat till styrning sdsom att mal-
véirden avseende telefontillgénglighet understiger kraven i savél vardgarantin som Uppdrag
Primédrvérd och att telefontillgdnglighet inte omfattas av riskanalyserna i verksamheternas
riskhanteringsarbete.

Utfallet av primérvardens telefontillgdanglighet f6ljs pa saval verksamhets- som ndmndsniva
inom hélso- och sjukvirden samt av Vardval. For 2025 uppgar den regiondrivna primérvar-
dens véntetider for telefoni till 76 % (81 % &r 2024). En forklaring till utvecklingen uppges
vara att inforandet av det nya vardinformationshanteringssystemet Cosmic har tagit mycket
personalresurser i ansprak av primérvarden.

Vad giller chattillgéinglighet adresseras inte kraven i Uppdrag primarvard om “bemannad
chatt” i nimndens verksamhetsstyrning. Vi bedomer det samtidigt som oklart vilka forutsitt-
ningar som ska gélla for att chattillgiingligheten ska anses vara tillracklig och uppfylla den
ambition som fullméktige uttryckt genom Uppdrag primérvard. For ndrvarande ar det tva en-
heter som erbjuder chatt, vilket 4r Barn- och ungdomsentrén (BUE) och 1177 direkt. Reg-
ionen mditer for ndrvarande inte chattillgdnglighet och rapporterar foljaktligen inte heller be-
rorda data till Socialstyrelsen. Regionen planerar att inleda métning av chattillgénglighet un-
der 2026.

Vi ldmnar foljande rekommendationer till hilso- och sjukvardsndmnden.

e Tillse att malvarden avseende tillgédnglighet kontakt dag noll motsvarar kraven i vardga-
rantin och Uppdrag primérvard.

e Utveckla forum och metoder for analys, lirande och kunskapsoverforing avseende
framgangsfaktorer for forbattrad telefontillgénglighet.

o Sikerstdll att uppfoljning, exempelvis vid delérs- och arsrapportering, omfattar en ana-
lys av de fridmsta atgirderna kopplat till enskilda indikatorer, som telefontillgdnglighet,
med avseende pa vilka resultat de gett.

e Gor en dversyn av begreppsanvdndningen kopplat till telefontillgénglighet och séker-
stéll en konsekvent formulering av indikatorer och bedomningsparametrar inom vard-
verksamheten.

e Fortydliga i verksamhetsplanerna vad posten Sérskilda uppdrag bestar av och hur dess
ekonomiska budget dr fordelad.
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e Besluta om en uppdragsbeskrivning for chattfunktionen 1177 Direkt nir det tydlig-
gjorts hur den digitala funktionen ska hanteras.

e Vidta atgérder for att sidkerstilla kunskapen inom primérvarden om vilka forutsatt-
ningar som ar gillande/aktuella for métning av telefontillgdnglighet.

e Tillse att ndrsjukvardsomradenas uttalade fokus pa telefontillgédnglighet 1 verksamhets-
planeringen dven aterspeglas i deras riskanalyser.

e Tillse att planerad métning av chattillgdnglighet genomf6rs samt att erforderliga data
rapporteras till externa aktdrer. Overvig vidare att, i samrad med Vardvalet inom reg-
ionledningsforvaltningen, utveckla rutiner for att f6lja och rapportera chattillganglig-
het internt 1 regionen, i syfte att sdkerstilla att fullmiktiges Uppdrag primérvard upp-

fylls.
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1 Bakgrund

I Hillso- och sjukvérdslagen' framgar att hiilso- och sjukvardsverksamhet ska bedrivas sa
att kraven pa en god vard uppfylls vilket bland annat omfattar tillgdnglighet. Regioner
ska inom ramen for verksamhet som utgdr priméirvard sérskilt se till att varden &r l4tt till-
ginglig. Vidare ska regioner erbjuda vardgaranti som ska innehalla en forsdkran om att
den enskilde inom viss tid bland annat fir kontakt med primérvarden. Lagen reglerar
dven att regionen ska rapportera in uppgifter om vintetider till en nationell databas.

Den enskilde ska fa kontakt med primérvarden samma dag som den soker kontakt med
primérvarden (tillginglighetsgaranti)?. Patienten ska kunna f4 kontakt samma dag via te-
lefon, bemannad chatt eller genom besdk pa véirdcentralen®. Vid en del tillfillen giller
inte vardgarantin, exempelvis nir patienten inte ir listad pa enheten®.

I Halso- och sjukvardsndmndens drsrapport 2024 framgar att telefontillgéinglighet, kon-
takt samma dag inom primérvarden, uppgick till 81 % (utfall 2023: 83 %, 2022: 85 %)°.

Regionplan 2025-2027 innehéller malet Vi erbjuder vird som utgar frin individens be-
hov och ér tillganglig.” Enligt Regionplanen fortsitter fokus pa den priméara varden och
omstédllningen till en mer néra och tillgénglig vard.

I Hilso- och sjukvardsndmndens verksamhetsplan for 2025 anges att hilso- och sjukvér-
den stdr infor utmaningar som ldnga vardkder och bristande tillgidnglighet. Vidare fram-
gar att 1 Hdlso- och sjukvdrdens regionala handlingsplan for okad tillgdnglighet beskrivs
den forflyttning som behdver genomforas under planperioden i syfte att mota befolkning-
ens behov av en tillgidnglig och sammanhéngande vard.

I Halso- och sjukvardsforvaltningens liksom dess verksamhetsomradens riskanalyser for
2025 identifieras risker inom omradet tillginglighet, ofta med hogt riskvirde. For tva® av
tre nirsjukvardsomrdden ndmns sérskilt fokus pa att forbattra telefontillgangligheten
inom primarvarden.

Revisorerna bedomer att det finns en risk for att vrdgarantin inte uppfylls samt att det
finns en bristande styrning och kontroll for att klara kraven pa tillgénglighet/vardgaranti.
Revisorerna anser att det ar vésentligt att regionen sdkerstdller den tillgénglighet som
kravs enligt den lagstadgade vardgarantin samt uppfyller regionplanens mél om tillgéng-
lig vard. En granskning av tillgidnglighet har dérfor beslutats inga i revisionsplanen for
2025. Granskningen har inriktats mot telefontillgédnglighet inom primérvarden.

1(2017:30)

2 Hilso- och sjukvardsforordningen (2017:80) 6 kap. 1 §

3 Vérdval Primérvard Uppdrag Primérvérd 2025 Beslutat av Regionfullmiktige 2024-06-18-19 § 81

4 Hémtat 2025-08-14 fran Sveriges Kommuner och Regioner:s websida Vintetider i varden
https://skr.se/vantetiderivarden/omvantetider/omvardgaranti/fragorochsvarprimarvard.77972.html

3 Det anges att till 2024 infordes en ny utdkad métning av telefontillgéngligheten, resultatet &r dérfor inte
helt jamforbart med tidigare &r.

6 Nirsjukvardsomrade Sdder och Nirsjukvirdsomrade Norr


https://skr.se/vantetiderivarden/omvantetider/omvardgaranti/fragorochsvarprimarvard.77972.html
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2 Syfte, revisionsfraga och avgransning

Syftet med granskningen har varit att beddma om det finns en tillrdcklig styrning, upp-
foljning och kontroll avseende telefontillgéinglighet inom primérvérden.

Granskningen har varit inriktad mot nedanstaende revisionsfrigor.

Finns en tillrdcklig styrning i syfte att sékerstélla telefontillgingligheten?

Sker uppf6ljning av genomforda atgérder for 6kad telefontillganglighet?

Finns en tillrdcklig uppf6ljning av uppnadd telefontillgénglighet?

Finns ett systematiskt arbete med att identifiera, hantera och f6lja upp risker kopplat
till telefontillgénglighet?

¢ Finns fungerande rutiner for rapportering av statistik avseende telefontillgénglighet?

Granskningen avser verksamhetsar 2025 och har varit avgrinsad till telefontillgdnglighet
inom primérvdrden som bedrivs genom regionens hélsocentraler. Andra komponenter
inom vardgarantin har saledes inte ingétt i granskningen att bedoma.

Mot bakgrund av att Uppdrag Primirvard’ bland annat anger att patienten ska kunna f
kontakt samma dag via telefon och bemannad chatt, har granskningen utover telefontill-
génglighet dven berort om tillgéngligheten sdkerstdlls via chatt.

3 Revisionskriterier

De revisionskriterier som har bildat underlag for revisionens analyser, slutsatser och be-
domningar dr huvudsakligen f6ljande:

. Kommunallagen (2017:725) avseende ndmndernas ansvar att se till att verksam-
heten bedrivs i enlighet med regionfullmiktiges mal och riktlinjer samt lagar och
forordningar som géller for verksamheten.

. Hélso- och sjukvardslagen (2017:30)
. Haélso- och sjukvardsférordning (2017:80) kap. 6, vardgarantins tidsfrister
. Regionplan 2025-2027 (Regionfullmiktige 2024-06-18—19 § 78)

o Reglemente for hilso- och sjukvardsndmnden 2023-2026 (Regionfullméktige
2023-06-21 § 110)

. Uppdrag Primérvard 2025, beslutad av Regionfullméktige 2024-06-18-19 § 81
. Haélso- och sjukvardsndmndens verksamhetsplanering for 2025

. Ovriga styrdokument med relevans for granskningen

4 Metod

Granskningen har genomforts genom intervjuer och dokumentstudier.

Revisionsrapporten har kvalitetssékrats enligt géllande rutiner, vilket bl.a. innebér att ett
utkast till rapport har 6verlamnats for saklighetskontroll till de intervjuade och ovriga

7 Vardval Primédrvard Uppdrag Primérvérd 2025 Beslutat av Regionfullmiktige 2024-06-18-19 § 81
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uppgiftslimnare (omradesdirektdr och vardcontroller for narsjukvardsomrade Véster, om-
radesdirektor och verksamhetschef Primérvérd for nédrsjukvardsomrade Norr, omradesdi-
rektdr och verksamhetschefer Primérvard Sundsvall Ange respektive Primérvard
Sundsvall Harnosand for narsjukvardsomrade Soder, Tillgdnglighetssamordnare, Vard-
valschef, Controller Ekonomi Regionledningsforvaltningen) samt till Halso- och sjuk-
vardsdirektor och Regiondirektdren.

5 Resultat av granskningen

5.1 Finns en tillrdcklig styrning i syfte att sikerstalla telefontillganglig-
heten?

5.1.1 Allmant om telefontillganglighet
Hdlsocentralerna

Regionen anvinder systemet Tele Q for samtal till de regiondrivna hélsocentralernas
huvudnummer och de knappval/direktnummer som finns under det. Patient ringer in
till hilsocentral och stills i ko eller far en tid for ateruppringning. Arenden kan gilla
en stor variation av behov, béde rad och stdd samt tidsbokning for besok foranlett av
enstaka &kommor eller kroniska sjukdomar/skador.

Vardpersonal, 1 regel sjukskoterskor, hanterar telefonsamtalen och kan ge rad eller
beddma om patienten behdver fa bokat ett besok hos vardgivaren. Besok kan bedo-
mas vara olika angelédget beroende pa omstdndigheterna for patienten. Ibland saknas
lediga besokstider. Patient kan d& uppmanas ringa nista dag igen for att se om nigon
tid har tillkommit pa grund av avbokningar.

1177 pd telefon och 1177 direkt (chatt)

Uppdrag Primdrvard 2025 anger att regionen driver 1 egen regi sirskilda uppdrag
som inte ingdr i LOV men ér tillgéngliga att nyttja for alla vardgivare som bedriver
primdrvard inom Visternorrlands 1an. Uppdragen inklusive uppfoljning aligger reg-
ionens egendrivna primérvard. Dessa sdrskilda uppdrag ér bland annat 1177 sjuk-
vardsradgivning. I regionplan 2025-2027 framgar att 65 mnkr av budgeten for Nér-
sjukvirdsomrade Vister avser Sarskilda uppdrag. Det framgér dock inte vad dessa
omfattar.

Nar det géller chatt (1177 Direkt) s ér det enligt uppgift frin NSO Vister ett projekt
som avslutades men som forvaltas 1 vdntan pa att beslut ska tas om hur den digitala
ingdngen i regionen ska se ut. Det uppdraget ligger nu hos styrgruppen E-hilsa och
digitalisering. 1177 Direkt finansieras av statliga medel och har ingen annan beslutad
budget.

Enligt uppgift fran regionens tillgdnglighetssamordnare ar sjukvardsradgivningen
som nds dygnet runt pa telefonnumret 1177 en nationell ingdng som finns tillgénglig
att ringa for alla 1 landet, inte enbart for ldnets patienter. 1177 pa telefon ar en nation-
ell tjinst. I region Visternorrland ligger enheten under ldnsdvergripande uppdrag pri-
marvard under nirsjukvardsomrade Vister och har sitt huvudkontor i Sundsvall.
1177 pa telefon har samarbete med andra regioner i Sverige.
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Det tillhandahélls dven en chattfunktion 1177 direkt”. Se mer i avsnitt 5.1.3.

Enligt controller for NSO Vister uppgar budget for regionbidrag avseende 1177 ar 2025
till 23,5 mnkr. Regionbidraget finansierar frimst telefonitjdnster. Utover det hade 1177
intdkter fran statsbidrag avseende chattfunktionen pa 12,3 mnkr. Utfallet f6r 1177 under
2025 blev ett dverskott pd 4,2 mnkr.

P& webbsidan 1177.se kan medborgare sjilva ta del av sjukvérdsrelaterade rad.
Kommentar

Vi bedomer att det bor fortydligas 1 Regionplanen vad som ingér i de Sérskilda uppdra-
gen som Hélso- och sjukvardsndmnden tilldelats medel for inom Nérsjukvardsom-
rédde Vister.

5.1.2 Styrning av telefontillgdnglighet

Forutom det forfattningsstyrda kravet® pa vardgaranti om att den enskilde ska fa kon-
takt med primédrvarden samma dag som den soker kontakt, har vi noterat foljande
styrdokument avseende telefontillgdnglighet.

e Regionplanens mal 2025 Vi erbjuder vard som utgér fran individens behov
och ér tillginglig.” I Regionplanen ndmns fortsatt fokus pa den priméra varden.

e Uppdrag Primirvéard 2025° anger att patienten ska kunna fi kontakt samma dag
via telefon och bemannad chatt.

e Nimnden beslutade 2020-08-27 § 88 om att faststélla sarskilt primirvardsupp-
drag for 1177 Vard pa telefon™. I uppdragsbeskrivningen framgéar att 1177
VPT har uppdraget att stodja regionens arbete for en god hélsa och néra vard pa
lika villkor till hela befolkningen. 1177 VPT ér ett komplement till individens
kontakt med sin hdlsocentral. Verksamheten dr ddirmed en integrerad del 1
hélso-, sjuk-, tandvérds- och omsorgsstrukturen. Vi har noterat att nimndens
verksamhetsplan inte innehdller information om uppdraget.

e Halso- och sjukvardsndmndens verksamhetsplan for 2025 anger att hilso- och
sjukvérden stir infor utmaningar som langa vardkoer och bristande tillgénglig-
het. I Hdélso- och sjukvardens regionala handlingsplan for okad tillgéinglighet
beskrivs den forflyttning som behdver genomforas under planperioden i syfte
att mota befolkningens behov av en tillginglig och sammanhingande vérd.'°
Enligt de intervjuade dr den regionala handlingsplanen styrande for narsjukvards-
omradenas arbete med tillgdnglighet och har tagits fram och forankrats i forvalt-
ningens ledningsgrupp. Planen uppges dock innefatta insatsomraden pa overgri-
pande niva och ir inte specifikt inriktad pa telefontillgénglighet.

e [ uppfdljningsbilaga Hilso- och sjukvardsndamndens verksamhetsplan 2025-
2027 framgar till malet Vi erbjuder vird som utgdr frdn individens behov och

8 Hilso- och sjukvardslagen (2017:30) 9 kap. § 1, Hilso- och sjukvardsférordning (2017:80) 6 kap. § 1
° Beslutad av Regionfullméktige 2024-06-18-19 § 81

19 Hilso- och sjukvardsnimndens verksamhetsplan 2025

"' Hilso- och sjukvardsnimndens sammantridesprotokoll 2024-10-03 § 113, beslutsunderlag
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dgr tillgdnglig indikatorn Tillgdnglighet vintetider till vilken en bedomningspa-
rameter dr Vardgaranti primérvard, Kontakt - Dag 0. Malvéarde for 2025 uppgar
till 83 %.

Vi har utifran genomgang av nérsjukvardsomrddenas (NSO) verksamhetsplaner for
2025 med fokus pé telefontillginglighet inom primérvarden gjort foljande iakttagel-
ser:

e FoOr Primérvarden 1 NSO Vister framgar att ”Primérvarden i1 narsjukvardsomrade
véster har efter beslut i regionplanen en pagéende satsning for béttre arbetsvillkor
for lakare och okad tillgdnglighet. Syftet &r att 6ka forutsittningarna att bemanna
hélsocentralerna 1 nérsjukvirdsomrade véster och att det i sin tur ska leda till att 6ka
tillgédngligheten for invanare och forbéttra arbetsmiljon for ldkare inom primérvar-
den. Utifrén satsningen har nya arbetssétt utmynnats, den digitala varden ska utokas
och planen for kommande period ar att fortsétta utveckla de nya arbetssitten for att
forbattra tillgédngligheten i primédrvirden och pé sikt arbeta for att stegvis minska
antalet listade per allméinspecialist mot socialstyrelsens riktvdrde.” Enligt vardcon-
troller NSO Vister fick lakarsatsningen i Vaster 15 mnkr f6r 2025 som har anvénts
for att forbattra arbetsmiljon for ldkare bland annat genom att avropa fler hyrlékare
pa kort sikt och indirekt genom att se dver processer som listning, bedomningsmot-
tagning och forbittra mojligheten till utbildningsplatser for ldkare. Vidare framgar
att inom Visters omrade finns flertalet aktiviteter for att forbattra tillgédngligheten
for patienter. Exempelvis ndmns att genom att effektivt hantera patientfloden och
hénvisa patienter till ratt vrdniva, kan tillgédngligheten forbéttras och véntetider re-
duceras.

I NSO Visters delarsrapport augusti 2025 har vi noterat att en indikator tillforts
som inte fanns i verksamhetsplanen “Telefontillgdnglighet, kontakt samma dag,
(Primérvérd dag 0), andel ” med malvarde 2025 pa 90 procent.

e For NSO Norr framgar att fokusomraden for tillgdngligheten inom priméarvarden
utgors av tillgdnglighet dag 0 via telefon. Indikatorn “Telefontillgénglighet, kontakt
samma dag, (Primarvérd dag 0), andel” har mélnivdn 100 %. Vidare framgédr "NSO
Norr arbetar for vard pa ritt nivd genom att anvinda alla medarbetares kompetens
enligt BEON (basta effektiva omhéndertagandeniva). Genom produktions- och ka-
pacitetsplanering sker arbete inom omrédet for att sikerstélla tillgédnglighet utifran
parametrarna 0, 3 och 90 dagar samt aterbesok enligt medicinskt méldatum. Det be-
skrivs dven som viktigt att arbeta for att hdlla en god telefontillgénglighet och
frimja digitala kontaktvigar. Arbete med rutiner och samverkan mellan enheter och
kliniker fortsitter for att forbéttra flodet for patienten. Malen foljs upp kontinuerligt
och handlingsplan skapas vid behov.”

e For primédrvirden i NSO Soder framgar att det finns flera aktiviteter for att forbéttra
tillgédngligheten for deras patienter, vilket innebér bland annat en behovs-och indi-
vidanpassad vard. Bland exempel pa vad arbete med behovsanpassad vard innebér
namns besoksformer och vardkontakter generellt inom 6ppenvard/primarvard som
utgér frin vad som passar patienten bdst. En mojlig 16sning dr att utfora digitala al-
ternativt telefonbesok da det gér och fysiska aterbesok da det krivs.

Kopplat till mélet Vi erbjuder vard som utgar fran individens behov och dr till-
gdnglig finns den kvalitativa indikatorn Telefontillgdnglighet, kontakt samma dag,

9
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(Primdrvard dag 0), andel. Telefontillgéngligheten behdver forbittras och vi har
stdndigt pagaende aktiviteter och atgirder for att uppna béttre resultat, men med en
lag resurstillsdttning &r malet svart att nd. Primarvarden behdver fortsitta arbeta pa
kontinuitet, kompetensvixling, bedomningsmottagningar, fast vardkontakt for att
uppna bittre resultat. Aven digitala 15sningar behdver fortsitta utvecklas.”

Vid intervjuer har nirsjukvardsomradena beskrivit sitt arbete med att sdkerstilla telefontill-
géngligheten till primérvérden. Vi har bland annat noterat foljande:

Det finns och har under lang tid funnits ett stort fokus att alla ska kunna komma
fram till primérvarden dag noll/kontakt samma dag. Tillgédnglighetsgarantins krav pa
100 % uppges vara vil ként i organisationen. Uppdrag Primédrvard &r vidare sam-
stdimmigt avseende att primérvirden ska vara 100 % tillgdngliga pa telefon (och be-
mannad chatt) samma dag. Det framhélls dock att den personal (framfor allt sjuk-
skoterskor) som besvarar telefonsamtalen ocksa hanterar patientbesok. De intervju-
ade uppger att telefontillgénglighet dr av stor vikt att uppnd men framhaéller det som
viktigt att tillgdngligheten inom primérvarden utvdrderas pa helhetsniva, snarare dn
fokus pé enskilda parametrar. Prioriteringar behover goras for att klara hela primér-
vardens uppdrag.

Utifran mal om tillgénglig vard i Regionplanen och Hélso- och sjukvardsndmndens
verksamhetsplan bedrivs ett pdgdende arbete pa verksamhetsniva. Mal bryts ner i in-
dikatorer. Arbetet bedrivs pa enhetsniva och leds av verksamhetschefer.

Som vi tolkat de intervjuade sker dialoger i ledningsgrupper pé forvaltningsniva
(HSSLG) och mellan Hilso- och sjukvérdsdirektor — Omradesdirektorer — chefer i
Primérvarden som tar fram aktiviteter. Omradesdirektorer diskuterar tillgédnglighet i
sina ledningsgrupper samt i HSSLG.

Ett aktivt arbete med atgérder pagar for att 6ka tillgéngligheten pd enhetsniva dagli-
gen. Enhetschefer hanterar 16pande prioriteringar. Det lyfts att alla varje vecka pla-
nerar for 100 % tillgénglighet utifrén kraven i vardgarantin. Ekonomiska forutsitt-
ningar samt rekryteringsmojligheter begransar. Ett hinder for att lyckas dr dven per-
sonalfranvaro, speciellt i borjan av veckor, nér trycket fran patienter i regel ar hogt.
Det uppges vara av vikt med tillrdcklig inskolning av personal som ska svara 1 tele-
fon. Personalens erfarenhet har betydelse for mer effektiva samtal. I regel tar det
langre tid per patientsamtal for nya medarbetare &n mer erfarna.

En dagsplanering sker pa varje hilsocentral. Verktyget "Bemanningsstodet” i Tele
Q anvénds som dr en hjélp att ligga och optimera planering av personalens schema
for telefontid. Ett riktmérke ar att pd en timme ska tio telefonsamtal kunna hanteras.
Det uppges vara en utmaning att hinna det.

Inom primérvarden i NSO Norr anvénds enligt uppgift ett mélstyrningsdokument
med aktiviteter for att forbéttra telefontillgdngligheten. De soker stdndigt omvérdera
hur de kan arbeta mer effektivt och samarbeta med varandra for att frigéra tid for te-
lefonsamtal. Om det satsas pa fler sjukskoterskor i telefon finns dock farre som kan
ge vard.

10
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Inom NSO Sdéder ér det exempelvis planerat att 6ka telefontillgéngligheten genom
att 6ka rekryteringen for att fylla vakanser samt kompetensviaxling fran sjukskoters-
kor till underskoterskor.

Inom NSO Vister ndmns satsning pa att fa till en fungerande webbtidbokning igen
samt att fordela fler sjukskoterskor till telefon. Det ndmns dven att samarbete sker,
da en hilsocentral har sjukfranvaro far en annan hélsocentral hjilpa till att svara i te-
lefon.

De storre hélsocentralerna i Solleftea och Kramfors (NSO Vister) har inréttat en
”beddmningsmottagning”. Denna riktar in sig pa att vardpersonal finns for att han-
tera enklare och snabba patientbesok. Patienter slussas dit via ordinarie telefonsy-
stem (TeleQ). I och med att dessa patienter kan omhéindertas snabbt leder det till att
férre patienter behover ringa igen och det bidrar till en 6kad telefontillgdnglighet.
Som vi tolkat véra intervjuer har hédlsocentralen Gilleberget i NSO Sdder haft ett lik-
nande upplégg under 2025.

Nérsjukvardsomradena har en grundplanering for en hog tillgénglighet. Sedan inver-
kar statsbidrag som kan leda till omprioriteringar, ibland under 16pande &r och med
kort framforhéllning. Politiska beslut i regionen kan dven ge styrsignaler som péaver-
kar prioriteringar. Det ndmns ett politiskt uttalande under hosten 2025 (ett press-
meddelande fran olika partier i regionen) om att kontakt samma dag ska tillgodoses
med 100 % fran 1 januari 2026. Enligt de intervjuade pdgar forberedelser for att na
madlet, bland annat har verksamhetschefer i nérsjukvardsomrade Vister tagit fram ett
material.

I telefonkon till varje hélsocentral kan patienten gora vissa knappval, exempelvis att
fornya recept. Enligt vara intervjuer efterstravas att hinvisa patienten till ritt kom-
petens och basta omhéndertagandeniva for att f4 BEON = Bésta Effektiva Omhin-
dertagandeniva.

En digital webbtidbok har funnits via 1177.se dér patienter delvis har kunnat boka in
sig sjélva for exempelvis provtagning, BVC, fysioterapeuter. Denna 16sning har in-
neburit att vissa patienter/vardbehov inte behdvt vinda sig till hdlsocentralen via te-
lefon. Den kanalen har ddrmed kunnat avlastas. Vid 6vergéngen till det nya vérdin-
formationshanteringsstodet Cosmic under vdren 2025 stordes funktionen med webb-
tidboken och den fungerar inte fullt ut lingre. Det uppges att ett arbete gors for att
komma till rdtta med funktionaliteten. Varden samarbetar med IT for att sidkerstélla
att alla system hénger ithop sdsom journal, 1177 och digital tidbok. Verksamheterna
behover dven ha rutiner pa plats for att kunna hantera tjansten med digital tidbok.
Det uppges att det funnits erfarenhet av att personer som egentligen inte hade behov
bokade upp tider genom webbokning. Darfor anses det onskvért med att en kvalifi-
ceringsprovning/prioritering foregar mojlighet att boka.

Inom primérvarden i NSO Séder har under 2025 startats upp ~Aldrelinjen”, en tele-
fonkontakt for patienter dldre dn 75 &r och som har ett storre vardbehov. Detta han-
teras genom att sjukskoterskor samordnar sig och sker utanfor ordinarie telefon Tele
Q-kon.

Flera av de intervjuade anser att regionen borde lyfta 1177 som resurs &nnu mer och
oka kdnnedomen bland medborgarna om det alternativet.
11
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I 6vrigt har vi noterat att nimnden i juni 20252 inrittade “utskottet for primérvard, tand-
vard och folkhélsa”. Enligt reglemente och arbetsordning ingar bland annat i1 utskottets upp-
gifter att bereda hélso- och sjukvérdsndmndens drenden inom ramen for den regiondrivna
primérvarden. Vi har noterat att utskottet i december 2025'® lade information om 6kad till-
génglighet i regional primérvérd till handlingarna.

Kommentar

Vi har konstaterat att det forfattningsstyrda kravet pd vardgaranti, att den enskilde ska fa
kontakt med primirvarden samma dag som den soker kontakt, framgér uttryckligt 1 full-
maktiges beslutade Uppdrag Primérvard 2025 samt som indikator i tva av tre nérsjukvérds-
omradens verksamhetsplaner for 2025. Samtidigt har vi noterat att 1 Hilso- och sjukvards-
ndmndens uppfdljningsbilaga for verksamhetsplan 2025-2027'* framgér!> indikatorn
Tillgdnglighet vintetider till vilken en bedomningsparameter dr Vardgaranti primér-
vard, Kontakt - Dag 0. Mélvérde for 2025 uppgar till 83 %. Vi stéller oss fragande till
att nimnden har en malniva som ar ldgre dn det lagstadgade kravet savil som avviker
fran Uppdrag Primérvard. Det har dven noterats att ett av ndrsjukvardsomrddenas maél-
varde understiger 100 % (90 %).

Var bedomning dr foljaktligen att det inte fullt ut finns en tillrdcklig styrning i syfte att sé-
kerstélla telefontillgdngligheten. Detta eftersom nimndens beddmningsparameters mal-
vérde avseende tillgénglighetsparametern kontakt dag noll understiger kraven i savél vérd-
garantin som Uppdrag Primérvard. Motsvarande iakttagelse géller for ett nérsjukvardsom-
rade. D4 ndmnden har valt att sétta indikatorer som kopplas till den vardgaranti som verk-
samheten oavsett behdver uppna enligt forfattning, rekommenderar vi att ndmnden tillser att
malvirden avseende tillgénglighet kontakt dag noll motsvarar kraven i vardgarantin och
Uppdrag primérvérd.

I ndrsjukvardsomradenas verksamhetsplaner framgar aktiviteter 1 syfte att forbéttra
bland annat telefontillgiingligheten 6. Utifrén intervjuer finns ett stort fokus pa arbetet
pa verksamhetsniva. Den telefontillgidnglighet som kan uppnés begrénsas dock av till-
géng till personal och ekonomiska forutsittningar. Det framhalls dven att undantrdngnings-
effekter pa ovrig tillgdnglighet (bland annat inom véardgarantin) foljer av prioritering av te-
lefontillgdnglighet. Vi har vidare noterat att det finns insatser for 6kad telefontillganglighet
inom primérvéirden'’ som inte syns i den statistik som mits annat 4n att det minskat trycket
pa ordinarie telefonlinje via Tele-Q. Vi bedomer det vara av vikt att satsningars effekter
analyseras och kommuniceras 1 tillrdcklig utstrickning. Detta for att ligga till grund f6r
ndmndens prioriteringar inom ramen for malet om tillgdnglig vérd.

Vi bedomer vidare det vara av vikt att utveckla forum och metoder for 1drande och kun-
skapsoverforing. Detta 1 syfte att systematiskt sprida resultat frdn nirsjukvardsomradenas
satsningar och initiativ som bidrar till forbéttrad telefontillgdnglighet utifran vardgarantin.

122025-06-13 § 89
132025-12-03 § 10
14 Hilso- och sjukvdrdsnimndens sammantridesprotokoll 2024-10-03 § 113, beslutsunderlag
15 Kopplat till méalet Vi erbjuder véird som utgdr fidn individens behov och dir tillginglig
16 Bland annat nya arbetssitt, behovs-och individanpassad vérd, effektivare patientfloden och vard pé ritt
niva, produktions- och kapacitetsplanering, utdkad och framjad digital vard och digitala kontaktvigar, och
samverkan mellan enheter och kliniker.
17NSO Séder har under 2025 startat ”Aldrelinjen”
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Vi bedomer att den nyetablerade Enheten for produktionsstyrning (EPS), se 5.4, kan utgdra
en funktion 1 detta sammanhang.

Vi ser gérna att ndmndens verksamhetsplan innehaller mer information om de Sarskilda
uppdragen som bland annat bestar av 1177 telefon.

5.1.3 Styrning av chattillganglighet

Uppdrag primérvard 2025 anger att "Patienten ska kunna fi kontakt samma dag via telefon,
bemannad chatt eller genom besdk pa vardcentralen”. Enligt uppgift avses med bemannad
chatt nér en fysisk person, inte en Al-funktion, hanterar chatten. Som vi forstatt har chatt
adresserats 1 Uppdrag primérvard for forsta gdngen avseende ar 2025. Det uppges finnas be-
hov av att 6ka kiinnedomen bland invdnarna att regionen erbjuder chattfunktion. Patienter
kan annars vélja att anvdnda privata nétldkartjdnster som innebédr en kostnad for regionen.

I hidlso- och sjukvardsndmndens verksamhetsplan och uppfoljningsbilaga for 2025 har vi
inte noterat att chatt adresseras. Likasé giller for verksamhetsplan NSO Vister. Som fram-
gér av avsnitt 5.1.1 s& har 1177 Direkt bedrivits som ett projekt och att ett beslut forvéntas
om hur den digitala ingdngen i regionen ska se ut. Ddrmed finns som vi forstar det ingen
uppdragsbeskrivning for chattfunktionen.

Enligt uppgift fran intervjuade inom nérsjukvardsomradena infordes under 2022 en chatt-
funktion pa forsok vid regionens hélsocentraler. Syftet var att bredda invénartjansterna och
oka tillgédngligheten. Initiativet kom fran primarvardens verksamhetschefer som ett sitt att
sakerstidlla tillgangligheten under sommaren. Forsoket pdgick ca ett ar genom systemstodet
Plattform 24, samma system som anvinds idag. Det uppges att arbetet inte blev effektivt pa
grund av att samma personal var aktuell att hantera chatten parallellt med att svara i telefon.
Vidare kunde patienter skriva ldnga texter som var tidsddande att hantera.

Under 2025 erbjuder ingen regiondriven hiilsocentral i linet kontakt via chatt!8. Inom NSO
Vister anvinds en chattfunktion inom Barn- och ungdomsentrén som &r priméarvardsniva
samt inom ungdomsmottagningar. Forutom att chatt erbjuds via Barn- och ungdomsentrén
(BUE) erbjuds chatt dven genom 1177 direkt”. Tjénsten 1177 direkt Vésternorrland &r 6p-
pen vardagar klockan 08.00-16.30 och stéingt helger och kvillstid'°. NSO Vister hanterar
chattfunktionen via 1177 direkt inom ramen for det ldnsévergripande uppdraget.

Kommentar

Var bedomning dr att det for 2025 inte finns en tillricklig styrning i syfte att sékerstélla
chattillgdngligheten. Kraven i fullméktiges beslutade Uppdrag primérvard gillande chattill-
génglighet har vad vi noterat inte adresserats i nimndens verksamhetsstyrning. Vi bedomer
det samtidigt som oklart vilka forutséttningar som ska gélla for att kunna bedoma om chat-
tillgidngligheten é&r tillracklig och uppfyller den ambition som fullmiktige uttryckt genom
Uppdrag primarvard. Tjansten 1177 direkt Vésternorrland innebar forvisso att chatt erbjuds.
Lénets patienter kan dock inte chatta med vardpersonal vid sin hélsocentral.

Vi har noterat att det sdrskilda uppdraget for NSO Vister avseende chattfunktion via 1177
direkt inte kan utldsas av nimndens verksamhetsplan eller NSO Visters verksamhetsplan.
Vi rekommenderar att det 1 verksamhetsplanerna fortydligas vad posten Sarskilda uppdrag

8 Enligt tillgénglighetssamordnaren erbjuder tre privata vardcentraler chatt.
19 Himtat 2025-12-18 p4 adressen https://www.1177.se/Vasternorrland/om-1177/1177-direkt/
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bestar av och hur den ekonomiska budgeten ér fordelad. Vi bedomer det i dvrigt som vi-
sentligt att nodvindiga beslut fattas avseende den digitala I6sningen for chatt 1 regionen. En
uppdragsbeskrivning for andamélet bor dven sikerstillas.

5.2 Sker uppfoljning av genomfoérda atgarder for 6kad telefontillgéng-
lighet?

Den information som vi fatt om férekommen uppfoljning av genomforda atgéarder for 6kad
telefontillgdnglighet innefattar foljande.

Inom nérsjukvardsomradena sker 16pande uppfoljning av primérvéardens aktiviteter for 6kad
tillgdnglighet, exempelvis 1 samband med manadsuppfdljning. P4 enhetsniva ser hédlsocen-
tralerna 6ver sina aktiviteter fortlopande for att uppna resultat. Uppfoljning sker vidare i
ledningsgrupper dir enhets- och verksamhetschefer deltar. Resultaten gas igenom och dis-
kussion sker om aktiviteterna ska fortsétta och i sé fall hur. Verksamhetschefer har sedan en
aterkoppling till omradesdirektorer. Uppfoljning av tillgédnglighet tas &ven upp 1 hélso- och
sjukvérdens strategiska ledningsgrupp (HSSLG) samt finns berdrt i ménadsuppfoljning/ma-
nadsrapporter fran narsjukvardsomrddena 16pande under aret. Vidare foljs arbetet med till-
génglighet upp i delars- och helarsrapporter. Se avsnitt 5.3.1 avseende uppfoljning i deldrs-
rapporter.

Vi har noterat att nimnden i januari 2025%° behandlade 4rendet Uppfdljning av “Projekt 13-
kares arbetsvillkor inom primérvarden i nérsjukvardsomrade vaster 2024-2026”. Det fram-
gér att 1 foreliggande drende redovisas vidtagna atgérder, resultaten sd hér 1angt och plane-
ringen framét. Vidare framgar att vid manadsuppfoljning av tillgdnglighet 1 Tele Q och till-
génglighet till 1dkare (dag3) ses forbéttrat resultat. I beslutsunderlaget stir “Forbéttrad tele-
fontillgénglighet pa de tva storre hidlsocentralerna, med undantag for november manad. Hog
sjukfranvaro och resursbrist dr orsaken.” Ndmnden beslutade att ldgga information till
handlingarna.

Enligt uppgift vid intervjuer gor enhetschefer uppfoljning ner pa personniva genom telefon-
systemet for priméarvarden, Tele Q. Statistik finns tillgédnglig 1 diagram och grafer. Bland
annat framgér vid vilka tider som det &r manga telefonsamtal.

Som ndmns 1 avsnitt 5.1.1 uppger nirsjukvardsomradena att det finns ett motsatsforhéllande
1 att om telefontillgdngligheten 6kar finns farre resurser i form av vardtider for att hjdlpa pa-
tienter. Det beskrivs som viktigt att inte enbart beakta telefontillgdnglighet, utan se pa hur
verksamheten uppnaér tillganglighetsmélen pa helhetsniva. Vid analys av hur priméirvarden
lyckas med tillgénglighet uppges vid intervju det d&ven behdva tas 1 beaktande att lanets pri-
marvérd dr bland dem som har légst finansiering vid jamforelse med dvriga regioner.

Vi har noterat att en sida om telefoni pa regionens intraniit>! tar upp ett antal faktorer som
ger battre tillginglighet; Tydliga telefontider, Tillrdckligt med personer som svarar i telefon
ndr det dr ringer som mest, Hanvisning till e-tjanster och knappval for till exempel recept
och aterbud dygnet runt, Tydliga menyer som slussar samtal dit de ska, Att vi meddelar nir
vi inte ar tillgdngliga.

202025-01-24 § 17
2! Himtat 2026-01-15 pé adressen https://intranat.rvn.se/sv/information-och-arbetssatt/service-och-stod-i-
arbetet/support-och-felanmalan/telefoni/hantera-samtal-i-ko/
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Kommentar

Utifran vad som framkommit dr var bedomning att det sker en uppfdljning av genomférda
atgarder for okad telefontillginglighet. Som vi fOrstatt av intervjuerna finns pa verksam-
hetsniva ett systematiskt arbete med att f6lja upp att planerade atgarder leder till resultat.
Det uppges @ven finnas rutiner for att kommunicera eller rapportera hur arbetet fortgar
uppat 1 organisationen.

Den skriftliga uppfoljningen i nirsjukvardsomradenas delarsrapporter (se avsnitt 5.3.1), dr
emellertid 1 regel inriktad pa verksamheternas dvergripande arbete/aktiviteter med okad till-
génglighet (samtliga parametrar i vardgarantin) och inte specifikt telefontillgidnglighet. Vi
ser gérna att de fraimsta atgarderna kopplat till enskilda indikatorer, som telefontillgénglig-
het, analyseras med avseende pé vilka resultat de gett.

5.3 Finns en tillrdacklig uppfoljning av uppnadd telefontillgénglighet?

5.3.1 Uppféljning av telefontillgédnglighet
Utékad mdtning av telefontillginglighet

Regionens tillgianglighetssamordnare ar organiserad inom hélso- och sjukvardsfoérvaltning-
ens enhet for produktionsstdd (EPS) som startade under hosten 2025. Funktionens organise-
ring har dndrats under de senaste aren 1 och med hélso- och sjukvardsférvaltningens omor-
ganisering. Tillganglighetssamordnarens grunduppdrag har dock bestatt vilket innebér att
tillse att regionen rapporterar in statistik/data till SKR och Socialstyrelsen utifran nationella
krav. Bland annat omfattas den s kallade “nollan™?? i statistiken. Vidare tillser tillginglig-
hetssamordnaren att det finns anvisningar och lathundar i kopplat till statistiken som vidare-
rapporteras. Systemet SVANTE anvinds for andamaélet. Ansvaret for forvaltningsobjektet
SVANTE ér forlagt inom regionledningsforvaltningen. Enligt uppgift pdgar sedan mars
2025 en dialog mellan EPS och regionledningsforvaltningen kring att tydliggora organise-
ringen, roller och ansvar for in- och utdata.

Tillgénglighetssamordnaren deltog under 2023 1 en nationell utvecklingsgrupp knuten till
SKR betriffande utokad métning av regionernas telefontillgianglighet. Gruppen arbetade
fram ett forslag till hur regionerna skulle utoka métningen av “nollan” — vérdgaranti for
kontakt samma dag med primérvérd. Arbetet sammanstilldes i ett PM?? som beslutades av
SKRs nationella arbetsgrupp bestdende av regionernas hélso- och sjukvérdsdirektorer. For-
andringarna och tillhérande mallar/anvisningar géller for alla regioner, vilket innebér att det
ar samma metod for statistikuttag nationellt. Under 2024-2025 har regionerna gatt dver till
den nya méatningen. Det skapades dven interna arbetsgrupper inom regionen dér tillgénglig-
hetssamordnare, IT, telefoni och hilso- och sjukvardens verksamheter var representerade.
PM:et som beskriver den utdkade mitningen och Ovrigt relaterat material finns tillgédngligt
pa regionens intranit, sidan ”Véntetidsstatistik”. Tillgdnglighetssamordnaren har tillsam-
mans med TeleQ-foretrddare kommunicerat arbetet till hdlso- och sjukvérden genom moten
med aktorerna inom vardvalet, HSSLG och verksamhetschefer i primarvarden. | HSSLG

22 Den enskilde ska f& kontakt med primérvarden samma dag som den soker kontakt med primérvérden

(tillgénglighetsgaranti)

23 PM Utvidgad uppf6ljning av tillginglighetsgarantin kontakt samma dag i primérvérden Version 1.4 2023-09-28
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har dialogen enligt uppgift primért berort risker och konsekvenser med den nya utdkade
matningen.

I anslutning till den utékade mitningen arbetade SKR och Inera?* fram 4ndringar i mallar
for datauttag fran Tele Q. Vad géller de regiondrivna hélsocentralerna sker enligt uppgift nu
allt uttag av statistik for telefontillgéinglighet automatiskt via systemet Tele Q%. Automatisk
avldsning av data skickas till SKR och dess nationella databas for véntetider, ”Vantetider 1
varden”. Enligt uppgift finns inte behov av kvalitetssékring inom regionen dé fasta mallar
anvinds, samma for alla landets regioner. De eventuella problem som funnits med statistik-
uttag for ovriga delar av vardgarantin, kopplat till inférandet av det nya journalsystemet
Cosmic, giller inte telefonin som inte himtar data fran journalsystemet.

Enligt tillgdnglighetssamordnarens uppfattning fungerar savél statistikuttag, rapportering
och metoder 6verlag bra avseende telefontillgdnglighet 1 primérvarden.

Hiilso- och sjukvardsndmndens uppfoljning av telefontillginglighet

I Hilso- och sjukvardsndmndens arsrapport 2024 framgar att telefontillgidnglighet, kontakt
samma dag inom primérvarden, uppgick till 81 % (utfall 2023: 83 %, 2022: 85 %). Som vi
tolkar statistiken 1 regionens system Power BI avser siffran den regiondrivna primérvarden.
Vidare anges att 2024 inférdes en ny utokad métning av telefontillgéngligheten, resultatet &r
darfor inte helt jamforbart med tidigare ar. Pa regionens intranét framgér att sommaren
2024 startade en ny utdkad métning av telefontillgéngligheten i primérvéarden, denna avla-
ses retroaktivt fran 2024-01-01. Den statistiken &r en annan métning &n den gamla och ar
inte jaimforbar med telefontillgéinglighet 2023 och bakét.?® Som vi forstétt det ér statistik for
2025 fullt jimforbar med statistiken for 2024.

I ndmndens delarsrapport augusti 2025 framgar att Vardgaranti primarvéard, Kontakt - Dag 0
uppgar till 75 % (2024-08-31 80 %). Det framgar att "Méttet speglar andelen patienter som
far kontakt med primirvarden samma dag som behov uppstar. Variationer i utfallet kan
bero pa tillgidngliga kontaktvigar, bemanning och belastning pa mottagningarna.”

Vi har fétt uppgift frain Power BI samt Vérdval att telefontillgéngligheten for regiondriven
primdrvard (for hdlsocentralerna samt Barn- och ungdomsentrén, barnmorskemottagningar,
Primérvardsrehab, Ungdomsmottagningar) uppgar till 76 %.

Primdrvardens uppfoljning av telefontillginglighet

Enligt uppgift vid intervjuer anvénder chefer inom primérvarden Tele Q och Power BI vid
uppfoljning av tillgénglighet. Det sistndimnda systemet innehaller tillgédnglighetsdata for sa-
vil regiondrivna som privata hilso-/vardcentraler. Som vi tolkar vara intervjuer med nér-
sjukvardsomradena uppfattar vissa en risk att data i Power Bl inte ar helt tillforlitlig, d& den
annu inte ar validerad efter Cosmicinforandet. Som vi forstatt tillgdnglighetssamordnaren ar
statistiken for telefontillganglighet tillforlitlig, da den dr oberoende av journalutdrag och
tillhérande journalsystem.

2 Inera ir ett digitaliseringsbolag som p& uppdrag av kommuner och regioner bidrar till vilfdrdens utveckling.

%5 P4 grund av skil sdsom personuppgiftsskydd sker enligt uppgift manuell rapportering frén privata vardcentraler.
26 Regionens intranit himtat 2025-12-16 sidan Viéntetidsstatistik pé adress https://intranat.rvn.se/sv/information-
och-arbetssatt/ledning-och-styrning/planering-och-uppfoljning/beslutsstod-statistik-och-rapporter/analys-och-upp-
foljning-statistik---rapporter/vantetider-i-varden/
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Enligt uppgift fran néarsjukvardsomradena sker lI6pande uppfdljning av tillgénglighetssta-
tistik pa enhetsniva (hilsocentralerna) och 1 ledningsgrupper pé verksamhetsniva. Det varie-
rar med vilken frekvens telefontillgéingligheten foljs upp, vissa intervjuade uppger att daglig
uppfoljning sker, andra foljer upp veckovis.

Ndrsjukvdardsomradenas deldarsrapporter 2025

I NSO Séders deldrsrapport augusti 2025 framgér att Telefontillgénglighet, kontakt
samma dag uppgar till 72,4 % (2024-08-31 79,4%). Det framgér att ”Inforandet av
det nya journalsystemet Cosmic har haft en betydande paverkan pd samtliga verk-
samheters produktionskapacitet och tillganglighet under implementeringsfasen och
produktionen paverkas i stor utstrickning fortfarande. Overgangen till ett det nya
journalsystemet har krdvt omfattande utbildningsinsatser, omstéllning av arbetssétt
samt anpassning av befintliga rutiner, vilket sammantaget har bidragit till en tempo-
rar minskning av vardproduktion och ett dkat tryck pa vérdpersonalen.”

Inom NSO Séder lyfts vid intervju att flera hilsocentraler i Power BI uppvisar goda
resultat sett tillgdnglighetsmattens utveckling. Detta fastdn verksamhetschefer har
valt att dven prioritera dterbesok for vissa patientgrupper. Cosmics inforande har
kravt mycket resurser och administration vilket har paverkat priméarvarden negativt.
I synnerhet under véren 2025 men det finns fortfarande utmaningar med extra admi-
nistration.

I NSO Visters delarsrapport augusti 2025 framgér att Telefontillgdnglighet, kontakt
samma dag uppgér till 79,1 % (2024-08-31 75,8%). Vidare anges “inom Primérvar-
den ser vi att tillgédngligheten pa telefon fortsétter att 6ka.” och Sett till telefontill-
géngligheten sé kan vi forutom tillfélligt tapp vid inforandet (av nya journalsyste-
met) se att det positiva utfallet fortsatter.”

Enligt uppgift vid intervju har NSO Vister okat telefontillgidngligheten 2025 och un-
der slutet av 2024. Detta uppges bero pa Visters satsning (se 5.1.1). En ménad var
dock ménga sjukfranvarande och hade VAB. Det fanns ingen back-up i form av ex-
trapersonal att tillga. Tappet uppges framga 1 statistiken over telefontillgdngligheten,
vilket vi verifierat genom Power BI?’.

Enligt uppgift fran tillgdinglighetssamordnaren ingér inte sjukvardsradgivningen
1177 1 hélsocentralernas uppmaitta telefontillgidnglighet. I NSO Visters deldrsrap-
port augusti 2025 framgér “Tillgédngligheten och invénarnas ndjdhet med 1177 pa
telefon ar hog, vilket omréadet ar vildigt stolta dver.” Vidare 1177 pa telefon arbe-
tar mot en hog tillgdnglighet till tjinsten for vara invanare. Under 2025 jan-aug hade
man hanterat 77 073 inkomna samtal (78,2 % besvarade) med en medelvintetid pa
ca 19,7 min. Jamfort med nationella siffror dir man under samma period hade 80%
besvarade.” Enligt Véardcontroller NSO Vister har de hdmtat data frén "Radgiv-
ningssystemet webb”” som &r en nationell plattform for 1177 via telefon. NSO Vister
som har 1177 som ett l&nsovergripande sérskilt uppdrag har enligt uppgift valt att
redovisa dessa data 1 sin delérs- och arsrapportering. Enligt uppgift finns inga krav
vare sig regioninternt eller frén externa aktdrer pé att redovisa data.

271 var sokning framgér att telefontillgdngligheten for hilsocentralerna Kramfors, Sollefted, Ramsele/Jun-
sele, Nyland var som lagst i mars 2025 med 65,1 %
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e [ delarsrapport augusti 2025 f6r NSO Norr framgér Telefontillgdnglighet, kontakt
samma dag uppgér till 73 % (2024-08-31 85,7 %). Det framgar “Telefontillgénglig-
heten har minskat relaterat till inférandet av Cosmic och att taligenkdnning samt e-
bokning inte aterfitt optimal funktion.” Vidare anges “Telefontillgdnglighet januari-
augusti 2025 dr 73% (tom juli) vilket dr en forsdmring fran 86% 2024. I samman-
hanget dr det viktigt att uppmarksamma att det totala antalet samtal under perioden
2025 var 77 831 (tom juni), vilket &r en 6kning med ndarmare 6 000 (tom juli) samtal
jamfort med samma period 2024. Hogst 6kning av inflode dr pa den storsta hélso-
centralen, dir samtalen 6kade med ndrmare 60%. Vid och efter inférandet av nytt
journalsystem har tiden per samtal 6kats med initialt 66% och motsvarar fortsatt
okad tid per samtal, nuldget 33% mer 4n innan bytet av journalsystem. E-tjdnsterna
pa 1177 har inte kunnat nyttjas pd samma sitt efter inforandet av nytt journalsystem
och har inneburit ett kat inflode via telefon men bor inte enskilt kunna forklara den
kraftiga 6kningen.”

Intervjuade fran NSO Norr bedomer att deras dtgédrder for 6kad telefontillgdnglighet
har gett effekt. Varje hdlsocentral foljer och analyserar sin statistik och i Norr har
alla hdlsocentraler 6kat sin tillgédnglighet. Resultat mirks saledes. Dock kan voly-
men av inkommande samtal 6ka, vilket gor det svért att analysera. Att allt fler pati-
enter soker kontakt innebir ett hogre soktryck och maluppfyllelsen blir darfor inte
nddvandigtvis hogre.

Virdvalets uppfoljning av telefontillginglighet

Vi har fatt information om att Vardvalet foljer upp primérvarden (savél regionens hélsocen-
traler som privata aktorer) i sarskild ordning tva ganger per ar. Ett urval av alla mal 1 Upp-
drag Primérvard utvirderas. Varje halvér sker en dialogbaserad verksamhetsuppfoljning
med verksamhetschefer och enhetschefer inom primérvarden. Arsvis sker skriftlig uppfolj-
ning med dvervigande statistikbaserat innehall som sammanstélls i en arsrapport som bes-
lutas politiskt under varen. Vardvalet foljer tillgdnglighet dag O (telefontillgidnglighet). Vi
har fatt del av statistiken "Priméirvard véntetider” for 2025, som visar telefontillgénglighet
per méanad och fordelat pa hélsocentral/vardcentralniva. Enligt uppgift fran Vardvalschef
visar statistik fran augusti-december att telefontillgdngligheten inom regiondriven primér-
vard understiger den for privata vardgivare. Vi har verifierat genom Power Bl att den ge-
nomsnittliga andelen besvarade samtal (aug-dec 2025) for de privata vardcentralerna upp-
gick till 88,4 % medan motsvarande siffra for regiondriven primérvard var 78,9 %. Samti-
digt har vi noterat att utvecklingen for perioden i procentenheter visar pa +3,4 for de privata
aktorerna och +9,4 for regiondriven priméarvard.

Ovrigt som framforts vid intervjuerna

Telefontillgédngligheten méats som andel besvarade samtal samma kalenderdag, &ven mot
stingd k& mellan k1. 8-17.%8 Som vi tolkat véra intervjuer uppfattar nirsjukvardsomradena
en problematik 1 att matningsperioden 1 TeleQ inte nddvéandigtvis ar synkroniserad med hil-
socentralernas reella 6ppettider, vilket uppges kan innebira en inte helt rittvisande uppgift
om utfallet av telefontillgdnglighet. Enligt tillgédnglighetssamordnare &r detta inte ett pro-
blem med befintlig modell for métning, da métning sker minst under enheternas ordinarie

28 PM Utvidgad uppfoljning av tillginglighetsgarantin kontakt samma dag i primédrvéarden. Se 5.3.1
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oppettid. Detta framgér dven i PM?. Vi har via uppgifter pa regionens hemsida rvn.se
(2026-01-07) som lankar till 1177.se/vasternorrland noterat att regionens hélsocentraler har
olika telefontider sdsom 07.00-16.30%, 07.15-16.30%!, 07.30-16.1532, 07.30-16.30%, 07.45—
16.15%,07.55-16.30°%, 08.00-16.30%¢, 07.50-16.30°7, 08.00-16.15%.

Demografin kring hilsocentralen uppges paverka vilken telefontillginglighet som uppnas.
Omraden med tétorter har 1 regel hogre vardtyngd och ett storre tryck pé telefonkontakt. Ex-
empelvis kan telefonsamtal behova extra tid med dldre multisjuka patienter och med perso-
ner som har behov av tolk. Vidare finns det en skillnad pd mindre och storre hdlsocentraler.
De mindre enheterna lyckas ofta battre med tillgéngligheten. De kénner sina patienter i
storre utstrackning jamfort med hélsocentraler pa storre orter och klarar darfor telefonsam-
talen pd kortare tid vilket frigér tid for att svara pé fler samtal per sjukskdoterska eller for att
ta emot patientbesok. De mindre enheterna 1 glesbygd kan dven fa extra ersittning genom
Vardvalet och har férre listade, vilket bidrar till 6kad personaltéthet.

Vid vara intervjuer med nérsjukvardsomridena har lyfts att samtliga inkommande samtal
mits, fastdn det géller samma person som ringer upprepade génger. Detta uppges leda till
forhojt antal bommar/misslyckade kontaktforsok i statistiken. Enligt uppgift har problemati-
ken tidigare diskuterats med regionens tillginglighetssamordnare. Vid den tidpunkten sak-
nade regionen en teknisk 10sning for att behandla alla samtal fran ett enskilt nummer som
ett samlat drende 1 statistiken. Nuvarande mitning av telefontillgdnglighet innebér emeller-
tid, enligt uppgift fran tillgdnglighetssamordnaren, att samtal frin samma nummer behand-
las som ett samtal oavsett hur ménga ganger personen ringer per dag. Det framgar dven 1
PM:et.*’

Enligt tillgdnglighetssamordnaren forekommer hilsocentraler som har en viss yrkeskate-
gori, exempelvis arbetsterapeut, tillgénglig bara ett par dagar per vecka. Inkommande sam-
tal den Gvriga tiden, nér berdérd funktion inte finns pa plats, blir dd bommar i statistiken for
hélsocentralen. For att forebygga detta menar tillgénglighetssamordnaren att det dr av vikt
att hilsocentralerna kommunicerar till patienterna vilka dagar en viss funktion finns pé plats
och dr nabar.

Enligt uppgift fran ett narsjukvardsomrdde medgavs tidigare en rullande 24-timmarsinstéll-
ning i Tele Q. Det innebar att kontakt kunde tas med patient paféljande dag. Dock innebar
denna funktion en forsdmrad statistik, dvs. métningen betraktade inte att kontakt samma
dag tillgodosags om den inte verkstilldes inom kontorstid” aktuell dag. Regionen fick dér-
for avsluta den mojligheten fastdn den bedomdes positiv for bade patienter och primérvar-
den. Enligt tillgédnglighetssamordnaren sker i befintlig regiongemensam modell en métning

2 PM Utvidgad uppfoljning av tillginglighetsgarantin kontakt samma dag i primérvarden. Se 5.3.1

30 Hilsocentralerna Sodra Sundet, Hoga Kusten Ulldnger

31 Hilsocentralen Domsjd

32 Hilsocentralen Sjilevad

33 Hilsocentralen Husum

34 Hilsocentralen Bredbyn

35 Hilsocentralen Sollefted

36 Hilsocentralerna Stdde, Granlo, Ramsele, Ange, Junsele, Matfors, Liden, Centrum, Gilleberget, Ankaret
37 Hilsocentralerna Kramfors, Nyland

38 Hilsocentralen Bjista

39 PM Utvidgad uppfdljning av tillgéinglighetsgarantin kontakt samma dag i primérvérden Version 1.4
2023-09-28
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k1 00-24 per kalenderdag. Det blir ingen ”bom” i statistiken om samtal inkommer och han-
teras inom kalenderdygnet pa hélsocentralen.

Tillgénglighetssamordnaren uppger att hdlsocentraler kan samarbeta for att slippa bommar i
statistiken, genom att vidarekoppla telefonen till annan telefonienhet.

Vid intervjuerna har vissa tagit upp att sittet att méta tillgénglighet inte omfattar alla moj-
liga kanaler for kontakt samma dag med primérvarden. Det som méits dr telefonkontakt dag
noll inom hélsocentralerna. Det finns dven andra ingéngar for att uppfylla vardgarantins
kontakt samma dag, via 1177 telefon och chatt. Att besoka vardcentralen &r dven ett alterna-
tiv for kontakt. Det missar statistiken, om telefon inte besvarades men kontakten tillgodoses
med ett besok samma dag. Exempelvis kan patienten under en dag ha fatt telefonkontakt
med 1177 men inte svar nér de ringde till hdlsocentralen. Berord hilsocentral redovisar da
en samre tillgdnglighet 1 statistiken, fastén patientens drende har besvarats av 1177. Det
vore enligt vissa av de intervjuade 6nskvért om métningen gav en helhetsbild av hur till-
gingligheten dag noll sékerstélls, med hinsyn till alla kanaler.

Kommentar

Vi har konstaterat att utfallet av primérvardens telefontillgidnglighet f6ljs pd savél verksam-
hets- som ndmndsniva inom hélso- och sjukvarden samt av Vardval. Utfallet for den region-
drivna primérvardens véntetider for telefoni uppgar till 76 % for ar 2025 (81 % &r 2024). En
forklaring till utvecklingen uppges vara att inférandet av det nya vardinformationshante-
ringssystemet Cosmic har tagit mycket personalresurser i ansprak av primarvarden.

Vér bedomning ar att det finns en tillracklig uppfoljning av uppnadd telefontillgdnglighet.
Detta grundas p4i att en ny utdkad mitning har etablerats sedan 2024 som bygger pa gemen-
samma metoder for alla regioner. Statistik kopplat till telefontillgédnglighet, séavil for region-
internt bruk som for rapportering till SKR och Socialstyrelsen, himtas direkt ur Tele Q. Pri-
marvardens enheter foljer sin telefontillgédnglighet dagligen eller pa veckobasis. Vi har veri-
fierat att nirsjukvardsomradenas delérsrapporter augusti 2025 innehaller uppgifter for indi-
katorn Telefontillginglighet, kontakt samma dag. Som vi tolkar de intervjuade finns en
medvetenhet kring utfallet av telefontillgiinglighet, dess utveckling och forklaringsfaktorer.

Vi har noterat att nimndens beddmningsparameter dr formulerad som Vdardgaranti primdir-
vdard, Kontakt - Dag () medan nérsjukvardsomridenas indikatorer ovan bendmns Telefontill-
ganglighet, kontakt samma dag, (Primdrvdrd dag (), andel. Som vi tolkar det avses dven
med ndmndens formulering telefontillgénglighet, vilket granskningen visar &r det nyckeltal
(forutom chatt) som mdts utifran nationell 6verenskommelse och metod. Vi rekommenderar
att namnden ser dver begreppsanviandningen och sikerstiller en konsekvent formulering av
indikatorer och bedomningsparametrar inom vardverksamheten.

I samband med inférandet av utdkad mitning av telefontillgdnglighet 2024 har enligt upp-
gift kommunicering skett bade till aktorer 1 vardvalet, till vardens verksamhetschefer och
hélso- och sjukvardens strategiska ledningsgrupp (HSSLG). P4 basis av vad som framkom-
mit vid véra intervjuer indikeras samtidigt att kunskapen behdver forstiarkas om vilka forut-
sattningar som &r gillande/aktuella for métning av telefontillgénglighet. Vi bedomer darfor
att det finns behov av fortsatta atgdrder 1 syfte att sdkerstédlla kunskapen, exempelvis genom
ytterligare informationsinsatser.

5.3.2 Uppfoljning av chattillgénglighet
20
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Enligt uppgift fran tillgénglighetssamordnaren sker mitning av telefon- och chattillgéinglig-
het var for sig, via olika system. Till skillnad fran data 6ver telefontillgdnglighet via 1177 ar
det nationellt beslutat av hdlso- och sjukvardsdirektorer att regionernas hantering av chatt
via 71177 direkt”, tillhor respektive region som séledes ska mita och redovisa sin chattill-
génglighet. Det dr obligatoriskt att rapportera resultaten till Socialstyrelsen.

Enligt tillgdnglighetssamordnaren framgar i underlaget (PM) som beslutades av den nation-
ella arbetsgruppen av hélso- och sjukvérdsdirektorer att enbart inledd chatt med fysisk per-
son (inte Al) ska inga i métning.

Regionen har enligt tillgénglighetssamordnaren inte borjat méta chatt via 1177 an. De lam-
nar darfor tomt 1 den obligatoriska rapporteringen till Socialstyrelsen.

Mitning av chattillgédnglighet berdknas inforas under 2026 och ska da omfatta regionens
primdrvardsenheter (1177 direkt och BUE). Mitning kommer ske dygnet runt fran dar chatt
inleds med fysisk person.

Vi har noterat att 1 NSO Visters delarsrapport augusti 2025 framgar att "Forutom hantering
av inkommande samtal har man via 1177 direkt d4ven hanterat 8 287 chattar, varav 2 284
hanterades av ldkare.” NSO Vister som ansvarar for regionens 1177-verksamhet som ett
lansovergripande sdrskilt uppdrag, har enligt uppgift valt att redovisa data om antal hante-
rade chattar 1 sin delars- och arsrapportering.

Som vi forstétt det av de intervjuade genomfor inte Vardvalet ndgon uppfoljning av primér-
vardens chattillgénglighet utover att priméarvardens aktorer i samband med arlig uppfolj-
ningsdialog tillfragas om huruvida de erbjuder chattfunktion eller inte. Enligt uppgift sak-
nas ett sitt att méta och ddrmed finns inget utfall att ta del av. Det uppges att det finns en
politisk vilja och inriktning att erbjuda olika digitala 16sningar, hédnvisning gors till bilaga i
Uppdrag primirvard*.

Kommentar

Var bedomning dr att det inte finns en tillridcklig uppfoljning av uppnédd chattillgénglighet.
Regionen mater for ndrvarande inte chattillgdnglighet och rapporterar foljaktligen inte hel-
ler berdrda data till Socialstyrelsen.

Narsjukvardsomrade Vister har rutiner for att i sin deldrs- och &rsrapportering redovisa an-
tal hanterade chattar via 1177 direkt. Vidare tillfragar Vardvalet enligt uppgift primérvér-
dens aktorer om de erbjuder chattfunktion. Uppgifterna dr dock inte sammanstillda och
mojliga att ta del av.

Enligt uppgift planerar regionen att inleda méitning av chattillgdnglighet under 2026. Vi re-
kommenderar att nimnden tillser att planerad mitning av chattillgidnglighet genomfors samt
att erforderliga data rapporteras till externa aktorer. Vidare rekommenderar vi att vardverk-
samheten, i samrdd med Vardvalet inom regionledningsforvaltningen, dverviger att ut-
veckla rutiner for att f6lja och rapportera chattillgianglighet internt i regionen, i syfte att si-
kerstélla att fullmaktiges Uppdrag primérvard uppfylls. I detta ssmmanhang kan ndmnas att

40 yardvalet uppger att det finns beskrivet i Uppdrag Primérvéard, bilaga 3, IT 7.3.1177 ”Regionen erbjuder
digitala tjédnster med autotriage, chatt och video som ska tillhandahéllas invanaren enligt aktuell konfigurat-
ion. Vérdgivare erbjuds att anvdnda den av regionen tillhandahallna 16sningen.”
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viss uppfoljning kopplad till chattfunktion sker av nérsjukvardsomrdde Véster och Vardva-
let.

5.4 Finns ett systematiskt arbete med att identifiera, hantera och folja
upp risker kopplat till telefontillganglighet?
Verksamhetsplanering och riskanalyser 2025

I Halso- och sjukvardsndmndens verksamhetsplan 2025 framgar att hélso- och sjukvérden
stdr infor utmaningar som langa vardkoer och bristande tillgdnglighet. Vi har noterat att 1
Halso- och sjukvardsforvaltningens liksom dess verksamhetsomradens riskanalyser for
2025 har risker identifierats inom omradet tillgdnglighet, ofta med hogt riskvarde. Halso-
och sjukvardsforvaltningens riskanalys anger att risker inom kategorin tillgédnglighet ska re-
duceras genom ett antal aktiviteter®!.

I verksamhetsplaner 2025 for nédrsjukvardsomradena Soder och Norr ndmns sérskilt fokus
pa att forbattra telefontillgdngligheten inom primérvarden (se 5.1.1). I nédrsjukvardsomrade-
nas riskanalyser for 2025 har vi noterat foljande avseende tillgénglighet:

e For NSO Soder Risk: undantrangningseffekt till foljd av foljsamhet till Vardgarantin
och brist pa resurser.” Risken ska reduceras med aktivitet: Resursoptimeringsarbete
(floden, styrning, resursanvindning, arbetssitt etc). Balans mellan nybesdk och aterbe-
sok, ej bygga pa aterbesokslistan”.

e For NSO Vister "Risk att tillgénglighet inom primérvéarden inte uppfylls vilket medfor
undantrangning och risker i patientsdkerheten och arbetsmiljon.” Risken ska reduceras
med aktiviteter: Aktiv rekrytering, Nya arbetssitt (samarbeten, kompetensvéxling), Sta-
bila enheter, Gott ledarskap.

I NSO Visters verksamhetsplan 2025 framgar "I budget 2025 finns risker i form av hog
vakansgrad pa ett antal yrkesgrupper, hog sjukfranvaro leder till 6kade vikariekostnader
och kostnader for hyrpersonal. Légre personaltithet riskerar sdmre tillgénglighet och pa-
tientsdkerhet samt 6kade kostnader hos andra vardgivare som tex utomlénsvard och nat-
lakare.”

e For NSO Norr “Risk: Svarigheter att nd mélen géllande tillgédnglighet” Risken ska beva-
kas med aktiviteter: Analysera och genomfora produktion- och kapacitetsstyrning. Delta
i regionala forum géllande virdutbud.

Vid vara intervjuer har néarsjukvardsomradena kommenterat sitt arbete med riskanalyser och
riskhantering kopplat till tillgénglighet och specifikt telefontillgéinglighet.

e For NSO Soder uppges att resursoptimeringsarbetet har pagatt linge inom primérvéar-
den. De har varit snalt finansierade. De arbetar stindigt for att forbattra sig. Manga akti-
viteter pagér. Det lyfts att det finns en omséttning pa chefer. Det kan finnas en dvertro
pa vad chefer ska astadkomma. Nya chefers formaga att leda och planera effektivt finns
inte given utan maste fa védxa fram. Vissa hélsocentralers utfall {or tillgdanglighet kan

41 Aktiviteter: 1. Regional Tillginglighetsplan, 2. Arbeta med vardfloden for att né ratt vardniva, 3. Styra
och leda med hjélp av verktyget PKS, 4. Utveckla Naravardteam. Metoden som anges dr Analysera och Ar-
beta, Folja upp.
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darmed pédverkas av forutsittningar kopplat till ledningen. Vidare uppges att personalen
sitter 1 telefon sa mycket de kan. Det finns da andra vardbehov som inte tas omhand.
Bemanningshjélpen i Tele Q uppges vara ett bra verktyg for att bemanna och ligga
schema. Resursbristen begransar dock vad som &r mojligt. Beroende pé patientens syfte
med kontakten kan telefonsamtal ta olika l&ng tid. Ett exempel ndmns dér systemet
anger att det behovs 8,2 sjukskdterskor till att hantera telefonen pa en viss hélsocentral
en méndag. Det saknas tillrickligt med resurser for att uppfylla behovet. Ledningen far
da justera planerad samtalstid till kortare &n riktmérket pa sex minuter. Det kan vara en
utmaning da nya sjukskdterskor behdver 7-8 minuter per patientsamtal.

NSO Vister lyfter betrdffande riskhanteringsarbetet vikten av att alltid vara riskmed-
veten. Det finns alltid mojligheter till att forandra resultat for exempelvis telefontill-
géanglighet. Resonemanget pagar hela tiden om prioriteringar och konsekvenser. Det
overgripande kravet pa att ha en ekonomi 1 balans sitter begransningar i att ta hand om
alla vardbehov som finns. Det beskrivs som en balansgang om vad som blir ”minst da-
ligt”.

Enligt uppgift arbetar NSO Norr exempelvis med produktions- och kapacitetsstyrning
inom primérvirden med hjélp av ett underlag i form av excelfil som anvinds pé varje
enhet.

Deldarsrapporter 2025

Vi har tagit del av uppfoljning av intern kontroll kopplat till nimndens och nérsjukvardsom-
rddenas deldrsrapporter per augusti 2025 och konstaterat foljande:

I nimndens deldrsrapport lyfts att "Tillgéngligheten inom 6ppenvérden ar fortsatt ett
prioriterat omrade. Under perioden har ett arbete med produktions- och kapacitetsstyr-
ning inletts, 1 samband med att upphandling av nytt system slutforts. Pilotverksamheter
ar under uppstart.” samt ”’Som ett led 1 detta arbete har beslut fattats om att etablera en
Enhet for produktionsstyrning (EPS) under kvartal 3. Syftet med enheten &r att leda och
utveckla arbetet med att forbéttra vardens produktivitet, kvalitet och tillgdnglighet. EPS
ska ansvara for strategisk planering och implementering av initiativ som stérker pro-
duktionskapaciteten inom varden. Enheten ska dven stddja regionens vardverksamheter
genom att tillhandahélla analyser, beslutsunderlag och rekommendationer, samt driva
forbattringsarbete och samordna resurser for att optimera patientfloden och minska vén-
tetider.”

For NSO Soder framgér att ”Sérskilda aktiviteter drivs och utvecklas kontinuerligt inom
de riskomraden som fick hogst riskpoédng i riskanalysen.” Vidare ’Inforandet av det nya
journalsystemet Cosmic har haft en betydande péverkan pa samtliga verksamheters pro-
duktionskapacitet och tillganglighet under implementeringsfasen och produktionen pa-
verkas 1 stor utstrickning fortfarande.” och “Ett omfattande arbete gors i omradets verk-
samheter fOr att oka tillgdngligheten for patienterna genom att rekrytera egen personal
samt produktionsplanering.” och ”Primérvarden har under deldret forbittrat tillgédnglig-
heten genom nya arbetssitt. Hilsocentralen Centrum har infort en sarskild dldrelinje for
patienter over 75 ar, som garanterar telefonkontakt med distriktsskoterska inom ett

dygn.”
For NSO Vister framgér “Tillgédnglighet - Risk att ej nd mal niva for tillgédnglighet nér
vakansgraden &r stor, - Risk att ej nd mal for tillgénglighet pa grund av infoérandet av
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nytt vardinformations stod- Cosmic.”, ’Omradets ledningsgrupp har strukturerad upp-
foljning varje manad med analys av utfall. I de fall att mal ej uppnas eller risk for att de
ej uppnas identifieras aktiviteter och dtgérder som beskrivs i handlingsplaner.”, " Till-
ginglighet - brist pa ldkare framfor allt inom primérvarden pa grund av vakanser har lett
till atgérder enligt nedan: Aktiv rekrytering, Fokus pa god arbetsmiljo, Komplettera med
digitala likare, Kompetensvéxling, Samarbeten mellan verksamheter/ enheter”. Under
ovriga insatser som har bidragit till en forbéttrad intern kontroll ndmns Vid planering
och uppfoljning av mal identifieras omraden dar méaluppfyllnad ej sker. Handlingsplan
upprittas dér aktiviteter beskrivs. Chefer pa alla nivéer involveras. Ovriga insatser som
bidrar till en forbattrad intern kontroll &r att 6ka insikt och delaktighet hos chefer och
medarbetare 1 forvaltningens mél och styrning.”

e For NSO Norr anges ”Inforandet av Cosmic ér ett uppdrag som péverkar enheterna
mycket. Okad anviindning av digitala verktyg for att mojliggdra distanskontakter.”. Av-
seende tillgidnglighet framgér i 6vrigt ”Inférandet av nytt journalsystem ger stor paver-
kan 1 verksamheterna. Utveckling och forandring av arbetssétt, rutiner samtidigt som
samma medarbetare ska hantera den dagliga driften och bibehalla patientsékerhet och
arbetsmiljo dr utmaningar som medfoljer arbetet.

Arbete med atgérder for att forbattra tillgédngligheten pagar pa samtliga enheter. Pro-
duktion och kapacitetsplanering ér en viktig del. Cosmic dr en utmanande faktor 1 plane-
ringen da statistik inte &r helt klarlagd i RVN:s system och ddrmed forsvérar plane-
ringen. NSO Norr arbetar aktivt tillsammans med stodfunktioner for att bjuda in till dia-
log for att fa ordning i produktionsstatistik som sedan kan kopplas samman med kapaci-
tetsbehov. Verksamheterna fortsitter arbetet med vard pa ratt vardniva. Telefontillgdng-
ligheten har minskat relaterat till inférandet av Cosmic och att taligenkdnning samt e-
bokning inte aterfatt optimal funktion.

Digital utveckling #r ocksa ett viktigt dtgirdsomrade. Okad anvindning av digitala verk-
tyg for att mgjliggora distanskontakter nir det 4r mdjligt och till gagn for invanaren
("Digitalt nér det gér och fysiskt nér det kridvs”). Utbildning bade for medarbetare och
patienter behover sékerstéllas och utokas. Behovet ar lyft i olika forum. Gemensamt ar-
bete med IT dr pabdrjat for att mojliggdra. Dialoger pagér pa enheterna om identifiering
av vilka patienter som skulle kunna vara aktuella nar forutsattningar finns pé plats.”

Kommentar

Vér bedomning ar att det finns ett systematiskt arbete med att identifiera, hantera och folja
upp risker kopplat till tillgénglighet i ett storre perspektiv. Som vi tolkar det inryms telefon-
tillgdnglighet inom ramen f6r den riskanalys, riskhantering och uppfoljning av intern kon-
troll som nérsjukvirdsomrédena utfor kopplat till risken for bristande tillgédnglighet inom
primdrvéarden. Vi har pa en 6vergripande niva kunnat hirleda en koppling mellan aktiviteter
som riktas mot att hantera risken for bristande tillgédnglighet 1 nérsjukvardsomradenas riska-
nalyser och det genomforda arbetet som beskrivs i nimndens och omradenas delérsrappor-
tering per augusti 2025 samt vid véra intervjuer.

Telefontillgénglighet &r ddremot inte ett utbrutet/avgriansat riskomrade i nérsjukvérdsomra-
denas riskanalyser. Det giller dven for de tva nirsjukvardsomraden som i sin verksamhets-
planering gett uttryck for att telefontillgangligheten behdver forbéttras. Var beddmning ar
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att risken avseende bristande telefontillgénglighet med fordel borde ha adresserats med kon-
trollaktiviteter i berorda omradens riskanalyser.

Vi ser positivt pa etableringen av Enheten for produktionsstyrning (EPS) under kvartal 3
2025 som bland annat har syfte att leda och utveckla arbetet med att forbéttra vardens pro-
duktivitet, kvalitet och tillgidnglighet samt ska stdodja regionens vardverksamheter genom att
tillhandahélla analyser och beslutsunderlag.

5.5 Finns fungerande rutiner for rapportering av statistik avseende tele-
fontillgdnglighet?
Som vi forstatt det utgjorde Tillgdnglighetssamordnaren med kollegor i tidigare vardorgani-
sation ett stod till omradesdirektorer och HSSLG. Den funktionen finns inte langre kvar och

regioninterna statistikrapporter hanteras 1 stéllet direkt av omradesdirektorer och stabschef
inom hélso- och sjukvérden.

Enligt uppgift fran Tillgdnglighetssamordnaren hdmtas statistik for primérvardens telefon-
tillgidnglighet frén Tele Q utan nagon handpéldggning frdn verksamheterna.

Vad giller regionintern rapportering av statistik for tillgédnglighet finns enligt uppgift fran
nérsjukvardsomrddena ett systematiskt arbete. Statistikuppgifter tas exempelvis fram till
Haélso- och sjukvardsdirektorens rapporter samt delars- och helérsrapportering. Vi har i av-
snitt 5.3.1 verifierat att uppnadd telefontillgéinglighet redovisas i nirsjukvardsomradenas
och nimndens delarsrapporter augusti 2025.

For rapportering av statistik till externa aktorer sasom SKR, se avsnitt 5.3.1, dir dven fram-
gar att Tillgédnglighetssamordnarens uppfattning dr att savél statistikuttag, rapportering och
metoder dverlag fungerar vél avseende telefontillgénglighet i primarvarden.

Kommentar

Utifrén vad som framkommit finns enligt var bedomning fungerande rutiner for rapporte-
ring av statistik avseende telefontillgdnglighet, bdde regioninternt och till externa aktorer.
Se dven avsnitt 5.3.1. Daremot brister rapportering av statistik till Socialstyrelsen for chat-
tillgdnglighet, se avsnitt 5.3.2.
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6 Revisionell bedomning

Syftet med granskningen har varit att bedoma om det finns en tillrdcklig styrning, uppfol;-
ning och kontroll avseende telefontillgdanglighet inom primérvarden. Granskningen har uto-
ver telefontillginglighet dven berdrt om tillgéngligheten sékerstélls via chatt.

Vér sammantagna beddmning ar att det inte fullt ut finns en tillrdcklig styrning, uppfoljning
och kontroll avseende telefontillgéinglighet inom primérvérden. Vi bedomer vidare inte att
tillgdngligheten via chatt sdkerstills 1 tillrdcklig utstrackning.

Granskningen visar bland annat att det finns ett stort fokus pd att forbittra telefontillgdng-
ligheten inom primédrvarden. Vi bedomer emellertid att de aktiviteter som planeras och oljs
upp 1 flera fall adresseras till att uppna tillgdnglighet i stort och inte specifikt telefontill-
ginglighet utifran vardgarantin. Samma slutsats gors avseende verksamheternas riskhante-
ringsarbete, dér telefontillgénglighet inte omfattas av riskanalyserna. Granskningen visar
vidare pa brister kopplat till styrning sdsom att malviarden avseende telefontillgidnglighet
understiger kraven i sévél vardgarantin som Uppdrag Primérvard samt en inkonsekvent be-
greppsanvindning kopplat till mitning av telefontillgénglighet. Vidare indikeras att kun-
skapen behover forstirkas inom primérvarden om vilka forutsittningar som ar gillande/ak-
tuella for matning av telefontillgénglighet.

Vi har konstaterat att utfallet av priméirvardens telefontillgdnglighet foljs pa sivil verksam-
hets- som ndmndsniva inom hélso- och sjukvarden samt av Vérdval. Utfallet for den region-
drivna primérvardens véntetider for telefoni uppgar till 76 % for ar 2025 (81 % ar 2024). En
forklaring till utvecklingen uppges vara att inférandet av det nya vardinformationshante-
ringssystemet Cosmic har tagit mycket personalresurser i ansprak av primédrvarden.

Vad giller chattillgdnglighet adresseras inte kraven 1 Uppdrag primarvard om “bemannad
chatt” i ndimndens verksamhetsstyrning. Vi bedomer det samtidigt som oklart vilka forut-
sdttningar som ska gélla for att chattillgdangligheten ska anses vara tillrdcklig och uppfylla
den ambition som fullméktige uttryckt genom Uppdrag primérvérd. For ndrvarande ar det
tva enheter som erbjuder chatt, vilket 4&r Barn- och ungdomsentrén (BUE) och 1177 direkt.
Regionen mater for ndrvarande inte chattillgidnglighet och rapporterar foljaktligen inte hel-
ler berord data till Socialstyrelsen. Regionen planerar att inleda méatning av chattillgdnglig-
het under 2026.

Nedan framgar vara granskningsresultat och bedomningar per revisionsfraga samt véra re-
kommendationer till hdlso- och sjukvardsndmnden.

Finns en tillracklig styrning i syfte att sdkerstélla telefontillgangligheten?

Var bedomning dr att det inte fullt ut finns en tillricklig styrning i syfte att sdkerstélla tele-
fontillgéngligheten. Detta eftersom ndmndens bedomningsparameters malvirde avseende
tillgdnglighetsparametern kontakt dag noll understiger kraven i sévél virdgarantin som
Uppdrag Primérvard. Motsvarande iakttagelse géiller for ett narsjukvardsomréde.
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Samtidigt visar granskningen att primérvardens verksamheter har ett stort fokus pa arbetet
med att forbéttra telefontillgdngligheten, vilket ger sig till uttryck 1 narsjukvardsomra-
denas verksamhetsplaner*? samt vid véra intervjuer. Den telefontillginglighet som kan
uppnas begransas dock av tillgang till personal och ekonomiska forutséttningar. Det fram-
halls dven att undantrangningseffekter pa ovrig tillgdnglighet (bland annat inom vardgaran-
tin) foljer av prioritering av telefontillgdanglighet.

Vi har vidare noterat att det finns insatser for 6kad telefontillgdnglighet inom priméarvar-
den® som inte syns i den statistik som mits annat én att det minskat trycket pa ordinarie te-
lefonlinje via Tele-Q.

Vi bedomer det vara av vikt att satsningars effekter analyseras och kommuniceras 1 tillrack-
lig utstrackning. Detta for att ligga till grund for nimndens prioriteringar inom ramen for
malet om tillgdnglig vard. Vi bedomer vidare det vara av vikt att utveckla forum och meto-
der for larande och kunskapsoverforing. Detta i syfte att systematiskt sprida resultat frén
narsjukvardsomradenas satsningar och initiativ som bidrar till forbattrad telefontillgénglig-
het utifran vardgarantin. Vi bedomer att den nyetablerade Enheten for produktionsstyrning
(EPS), se 5.4, kan utgora en funktion i detta sammanhang.

Vi ser girna att ndmndens verksamhetsplan innehaller mer information om de Sarskilda
uppdragen som bland annat bestar av 1177 telefon.

Chattillginglighet

Vér bedomning ir att det for 2025 inte finns en tillracklig styrning i syfte att sékerstélla
chattillgdngligheten. Kraven i fullméktiges beslutade Uppdrag primérvard gillande chattill-
génglighet har vad vi noterat inte adresserats i nimndens verksamhetsstyrning. Vi bedomer
det samtidigt som oklart vilka forutséttningar som ska gélla for att kunna bedoma om chat-
tillgdngligheten &r tillracklig och uppfyller den ambition som fullmiktige uttryckt genom
Uppdrag primarvard. Tjansten 1177 direkt Vasternorrland innebar forvisso att chatt erbjuds.
Lénets patienter kan dock inte chatta med vardpersonal vid sin hélsocentral.

Vi har noterat att det sdrskilda uppdraget for NSO Vister avseende chattfunktion via 1177
direkt inte kan utldsas av nimndens verksamhetsplan eller NSO Visters verksamhetsplan.
Vi rekommenderar att det 1 verksamhetsplanerna fortydligas vad posten Sarskilda uppdrag
bestar av och hur den ekonomiska budgeten ér fordelad. Vi bedomer det i dvrigt som vi-
sentligt att nodvindiga beslut fattas avseende den digitala I6sningen for chatt 1 regionen. En
uppdragsbeskrivning for andamélet bor dven sikerstillas.

Sker uppfoljning av genomforda atgarder for 6kad telefontillgénglighet?

Utifran vad som framkommit 4r vir bedomning att det sker en uppfoljning av genomforda
atgirder for okad telefontillgidnglighet. Enligt uppgift finns det pa verksamhetsniva ett sys-
tematiskt arbete med att folja upp att planerade atgérder leder till resultat samt rutiner for att
kommunicera eller rapportera hur arbetet fortgar uppat i organisationen.

42 Planerade aktiviteter dr bland annat nya arbetssitt, behovs-och individanpassad vard, effektivare patient-
floden och vérd pa ritt niva, produktions- och kapacitetsplanering, utdkad och fradmjad digital vard och di-
gitala kontaktvédgar och samverkan mellan enheter och kliniker.
43 NSO Séder har under 2025 startat *’Aldrelinjen”
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Den skriftliga uppfoljningen i nirsjukvardsomradenas delérsrapporter (se avsnitt 5.3.1) ar
emellertid 1 regel inriktad pa verksamheternas dvergripande arbete/aktiviteter med okad till-
ginglighet (samtliga parametrar i vardgarantin) och inte specifikt telefontillginglighet. Vi
ser gérna att de fraimsta atgarderna kopplat till enskilda indikatorer, som telefontillgédnglig-
het, analyseras med avseende pé vilka resultat de gett.

Finns en tillrdacklig uppfoljning av uppnadd telefontillganglighet?

Var bedomning dr att det finns en tillracklig uppfoljning av uppnédd telefontillgénglighet.
Detta grundas pa att en ny utdkad mitning har etablerats sedan 2024 som bygger pa gemen-
samma metoder for alla regioner. Statistik kopplat till telefontillgénglighet, sdval for region-
internt bruk som f6r rapportering till SKR och Socialstyrelsen, himtas direkt ur Tele Q. Pri-
mirvéirdens enheter foljer sin telefontillgénglighet pa daglig eller veckobasis. Vi har verifie-
rat att nidrsjukvardsomradenas delarsrapporter augusti 2025 innehéller uppgifter for indika-
torn Telefontillginglighet, kontakt samma dag. Som vi tolkar de intervjuade finns en med-
vetenhet kring utfallet av telefontillgénglighet, dess utveckling och forklaringsfaktorer.

Vi har noterat att nimndens bedomningsparameter dr formulerad som Vdrdgaranti primdr-
vard, Kontakt - Dag () medan narsjukvardsomriddenas indikatorer ovan bendmns Telefontill-
gdnglighet, kontakt samma dag, (Primdrvdrd dag 0), andel. Som vi tolkar det avses dven
med ndmndens formulering telefontillgdnglighet, vilket granskningen visar ar det nyckeltal
(férutom chatt) som mats utifrdn nationell 6verenskommelse och metod.

I samband med inférandet av utokad métning av telefontillgdnglighet 2024 har enligt upp-
gift kommunicering skett bade till aktorer 1 vardvalet, till vardens verksamhetschefer och
hilso- och sjukvérdens strategiska ledningsgrupp (HSSLG). Pa basis av vad som framkom-
mit vid véra intervjuer indikeras samtidigt att kunskapen behdver forstarkas om vilka forut-
sattningar som ar géllande/aktuella for métning av telefontillgdnglighet. Vi bedomer darfor
att det finns behov av fortsatta atgérder i syfte att sékerstilla kunskapen, exempelvis genom
ytterligare informationsinsatser.

Chattillginglighet

Vér bedomning &r att det inte finns en tillricklig uppfoljning av uppnadd chattillgianglighet.
Regionen mater for ndrvarande inte chattillginglighet och rapporterar foljaktligen inte hel-
ler berord data till Socialstyrelsen. Enligt uppgift planerar regionen att inleda métning av
chattillgénglighet under 2026.

Nérsjukvardsomrade Vister har rutiner for att i sin deldrs- och arsrapportering redovisa an-
tal hanterade chattar via 1177 direkt. Vidare tillfragar Véardvalet enligt uppgift primérvar-
dens aktorer om de erbjuder chattfunktion. Uppgifterna dr dock inte sammanstdllda och
mojliga att ta del av.

Finns ett systematiskt arbete med att identifiera, hantera och félja upp risker kopplat
till telefontillgénglighet?

Var bedomning dr att det finns ett systematiskt arbete med att identifiera, hantera och folja
upp risker kopplat till tillgdanglighet 1 ett storre perspektiv. Som vi tolkar det inryms telefon-
tillgdnglighet inom ramen for den riskanalys, riskhantering och uppfdljning av intern kon-
troll som nérsjukvardsomradena utfor kopplat till risken for bristande tillgdnglighet inom
primdrvarden. Vi har péd en 6vergripande niva kunnat hirleda en koppling mellan aktiviteter

28



== Region
= Vasternorrland

Tjdnstestalle, revisor Datum Dnr Sida
Revisionskontoret 2026-02-11 25REV68 29(29)
Anna Nordlof

som riktas mot att hantera risken for bristande tillgédnglighet 1 nérsjukvardsomradenas riska-
nalyser och det genomforda arbetet som beskrivs i nimndens och omradenas delérsrappor-
tering per augusti 2025 samt vid véra intervjuer.

Telefontillgénglighet &r ddremot inte ett utbrutet/avgriansat riskomrade i nérsjukvérdsomra-
denas riskanalyser. Det giller 4ven for de tva nirsjukvardsomraden som i sin verksamhets-
planering gett uttryck for att telefontillgangligheten behdver forbéttras. Var beddmning ar
att risken avseende bristande telefontillgdnglighet med fordel borde ha adresserats med kon-
trollaktiviteter i berérda omradens riskanalyser.

Finns fungerande rutiner for rapportering av statistik avseende telefontillgénglighet?

Utifrén vad som framkommit finns fungerande rutiner for rapportering av statistik avseende
telefontillgdnglighet, bdde regioninternt och till externa aktorer. Daremot brister rapporte-
ring av statistik till Socialstyrelsen for chattillganglighet, se avsnitt 5.3.2.

Rekommendationer

Vi ldmnar foljande rekommendationer till hilso- och sjukvardsndmnden.

e Tillse att malvdrden avseende tillganglighet kontakt dag noll motsvarar kraven i
vérdgarantin och Uppdrag primédrvard.

e Utveckla forum och metoder for analys, lirande och kunskapsoverforing avseende
framgangsfaktorer for forbattrad telefontillgénglighet.

o Sikerstdll att uppfoljning, exempelvis vid delars- och drsrapportering, omfattar en
analys av de frimsta atgdrderna kopplat till enskilda indikatorer, som telefontillgéng-
lighet, med avseende pa vilka resultat de gett.

e Gor en Gversyn av begreppsanvdndningen kopplat till telefontillgidnglighet och séker-
stéll en konsekvent formulering av indikatorer och bedomningsparametrar inom
vardverksamheten.

e Fortydliga i verksamhetsplanerna vad posten Sérskilda uppdrag bestdr av och hur
dess ekonomiska budget ar fordelad.

e Besluta om en uppdragsbeskrivning for chattfunktionen 1177 Direkt nér det tydlig-
gjorts hur den digitala funktionen ska hanteras.

e Vidta atgérder for att sikerstilla kunskapen inom primérvarden om vilka forutsatt-
ningar som dr gillande/aktuella for métning av telefontillginglighet.

e Tillse att planerad mitning av chattillgidnglighet genomfors samt att erforderliga data
rapporteras till externa aktorer. Overvig vidare att, i samrad med Vardvalet inom
regionledningsforvaltningen, utveckla rutiner for att f6lja och rapportera chattillging-
lighet internt i regionen, i syfte att sékerstélla att fullméktiges Uppdrag primérvérd
uppfylls.

e Tillse att ndrsjukvardsomridenas uttalade fokus pa telefontillgdnglighet i verksam-
hetsplaneringen dven aterspeglas 1 deras riskanalyser.

Anna Nordlof

Certifierad kommunal revisor
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