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Arsredovisning

Aret i korthet

Halso- och sjukvardsforvaltningen har under 2025 genomfort stora
effektiviseringar samtidigt som tillgangligheten forbattrats och god kvalitet
uppratthallits, sjuktalen minskat och medarbetarenkat generellt visar oférandrat
goda resultat.

Ett stort antal aktiviteter i forvaltningsplanen har genomforts, i riktning mot nara
vard och malbilden for halso- och sjukvarden 2029. En gemensam ndmnare ar att

med befintliga resurser 6ka vardens kapacitet for att battre mota invanarnas behov.

Forvaltningen har lyckats sidnka kostnadsnivan genom flera riktade sparatgirder,
dar minskad arbetad tid och minskad anviandning av hyrbemanning haft sarskilt
stor effekt. Den kontinuerliga uppféljningen och genomforda atgarder visar att
planerade besparingar gett tydliga resultat, &ven om det inte uppnatts fullt dnskad
effekt.

Samtidigt har verksamheten kunnat erbjuda fler vardplatser &n foregaende ar,
med lagre belaggningsgrad, farre utlokaliserade patienter, kortare utskrivnings-
processer och farre dterinldggningar. Antalet invanare som vantar langre dn
vardgarantin pa mottagningsbesok har vid utgangen av 2025 minskat med éver
20% och pa operation med drygt 23%. Aven tillgingligheten inom BUP har tydligt
forbattrats och nastan alla far nu besok eller utredning inom 30 dagar. Flera
verksamheter har ocksa uppmarksammats nationellt fér sin hoga kvalitet.

Sammantaget indikerar resultaten att verksamheten bemannar mer effektivt och
utvecklar nya arbetssitt for att mota invanarnas behov. Det ar ett resultat av ett
hart arbete fran bade medarbetare och chefer, vilket ger tillforsikt for en langsiktigt
hallbar utveckling.

Arsbokslutet visar ett resultat pa minus -349 mnkr, 401 mnkr battre an tillatet
underskott i forvaltningsplan, vilket ar ett resultat av en kombination av
besparingar, effektiviseringar och dkade statsbidrag.
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Framtid och utmaningar

Manga indikatorer pekar i ratt riktning, men det ar viktigt att sdkra langsiktigheten
i forbattringarna. Den absolut viktigaste faktorn for att uppratthalla god kvalitet,
tillgdanglighet och ekonomi dr vara medarbetare och deras engagemang och
kompetens. Darfor ar arbetsmiljon och involvering av medarbetarna i utvecklingen
av varden av avgorande betydelse. Kompetensforsorjningen och faktorer som
overtid och sjuktal ar viktiga indikatorer att folja och arbeta aktivt med.

Trots att antalet vintande i den specialiserade varden har minskat och fler
invanare far kontakt med sin vardcentral inom uppsatta tidsramar, kommer
tillgangligheten fortsatt vara ett prioriterat omrade. Det ar viktigt for bade kvalitet
och fortroende hos invanarna. Beldggningsgraden pa vardplatserna visar
forbattrade siffror, men ar ojamnt fordelad mellan enheter. Det pdgdende arbetet
med produktionsstyrning ar avgorande for att maximera vardutbudet utifran
befintliga resurser, samtidigt som arbetsmiljon inte far paverkas negativt.

De flesta av forvaltningens uppdrag fullféljdes enligt plan under 2025, och det
fortsatta utvecklingsarbetet i ny forvaltningsplan har startat, i linje med malbilden
for halso- och sjukvarden 2029. De storre byggprojekten, sarskilt NAV och Képings
sjukhus, fortsatter att krdava betydande resurser fran varden, vilket kommer att
behova beaktas i det fortsatta plan- och budgetarbetet.

Framat kommer foérvaltningen att prioritera starkt samarbete mellan
verksamheterna och forbattrad kommunikation for att sakerstalla att arbetet sker i
linje med mal och strategier, och tar vara pa varandras engagemang och
erfarenheter. Genom att fortsatta omstallningen till nira vard enligt malbilden for
hélso- och sjukvarden 2029, arbeta tillsammans, tinka uppstréoms och kontinuerligt
forbattra processerna, kan forvaltningen sédkerstalla att invdnarna dven framover
far tillgang till vard och tjanster av hog kvalitet.

Denna rapport behandlas av hilso- och sjukvardsndmnden 2026-02-12
Diarienummer: HSF250041



Arsredovisning 2025

Aret i siffror

e Fysiska egenproducerade lakarbesok, -9,2 %.

Korrigerat for organisatorisk flytt Jourmottagningar, -2,5 %.
Besok ovriga yrkesgrupper, -1,6 %, oférandrad produktion efter
organisationsféorandring Jourmottagningar.

e Lakarbesok vardcentral inklusive Jourmottagning 0,6 %,
organisationsjusterat -3,6 %. Besok ovriga yrkesgrupper, -4,3 %,
organisationsjusterat -4,5 %.

e Slutenvardsoperation +8,0 %, dagkirurgi +1,2 %,
klinikegna operationer -17,9%.

e (Okad produktivitet 2,2 %, fler DRG-poing i relation firre timmar.

e Tillgingligheten forsta besok och operation/atgard har under aret
forbattrats med 4,9 respektive 7,2 procentenheter.

e Tillginglighet primdrvard, kontakt samma dag har férbattrats

e Beldggningsgrad nagot lagre an foregaende ar 91,6 % (92,4 %).

e Lagre sjukfranvaro jamfort med foregaende ar 7,3 % (7,5 %).

e Fordandring arbetad tid motsvarande drsarbete, -64.

e Arets resultat -349 mnkr, 401 mnKr bittre 4n tillitet underskott i
forvaltningsplan samt 648 mnkr battre an foregdende ar.

Aret i korthet

Trots farre operationer ses en 6kad knivtid
med 4,9%.

Externt inhyrda - 53 %, 100 miljoner kronor
lagre an fg ar

Tillgangligheten forbattrad inom flertalet
verksamheter.

Engagemang i NAV-projektet

Systematiskt arbete med Strategisk karta och
milstolpar mot HoS29

Nationellt uppmarksammad kvalitet, t.ex.
fortsatt topplacering inom hjartvard,
forstapris SPOR kvalitetsindex inom ortopedi
samt Sveapriset for digitalt verktyg for
resursfordelning.



Maluppfyllelse

Mal

Utveckling/Maluppfyllelse Kommentarer

Fortroende for regionens halso- och sjukvard

Foljsamhet till nationellt screeningprogram

Verksamhet bedrivs pa ratt niva

Verksamhet bedrivs med god tillganglighet

Verksamhet bedrivs med god kvalitet

Stannar och utvecklas i forvaltningen
Vara en professionell uppdragsgivare
Verksamhet ska bedrivas inom given ram
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Positiv/Uppnatt

Delvis uppnatt
Delvis uppnatt

Delvis uppnatt

Delvis uppnatt

Delvis uppnatt

Inget varde

Delvis uppnatt

Resultat dr genomgadende hogre an rikets.
Tva nya indikatorer gor
utveckling/maluppfyllelse svarbedomd

Det beh6vs mer arbete uppstroms for att
sakerstalla ratt vardniva.

Indikatorer visar generellt battre tillganglighet
och farre vantande gillande besok/atgard

Majoriteten av indikatorerna visar positiv
maluppfyllelse

Medarbetarengagemanget ar hogt och bade
kvarstannande och hyrkostnader utvecklas at
ratt hall.

Matning sker 2026

Battre resultat an bade foregaende ar och
beviljat underskott i forvaltningsplan



Fortroende for regionens halso- och sjukvard

Indikator Utfall Mal Utfall Utveckling/ Kommentar

2024 2025 2025  Maluppfyllelse
Andel invanare som har 72 % 70 % 78 % Uppnatt Vastmanland forbattrar sitt resultat med 6
fortroende for sjukhusen procentenheter, och daven riket 6kar.
Andel invanare som anser 62 % 48 % 63 % Uppnatt Vastmanland och riket som helhet far ett ndgot
vantetiderna till sjukhusen som hogre resultat an foregdende ar.
rimliga
Andel invanare som har 66 % 61 % 69 % Uppnatt Vastmanland forbattrar sitt resultat med 3
fortroende for vardcentraler procentenheter. Rikets resultat ar oférandrat.
Andel invanare som anser 76 % 63 % 78 % Uppnatt Saval Vastmanlands som rikets resultat 6kar nagot.

vantetiderna till virdcentralerna
som rimliga

Andel invanare som har 76 % Oka 77 % Positiv Vastmanlands resultat 6kar ndgot. Fragan ar
fortroende for tandvarden regionspecifik.
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Vastmanland



Foljsamhet till nationella screeningprogram

Indikator Utfall Mal Utfall Utveckling/ Kommentar
2024 2025 2025 Maluppfyllelse

Tackningsgrad 81,2% 85,0% 80,8% Inteuppnatt Presenterar deltagarandel.

mammografi Kallelser i fas

Tackningsgrad 86% 850% 85%  Uppnatt Presenterar deltagandeandel.

aortascreening [ enlighet med Socialstyrelsens mal

Tackningsgrad 90% 85,0% - Inget varde Férandrat vardprogram vilket gor

cervixcancer-screening det ej mojligt att jamféra mellan
aren. Redovisning i deldrsrapport
2026

Tackningsgrad 63% 85,0% 60,3% Inteuppnatt Presenterar deltagandegrad

tarmcancerscreening

W egion s



Forvaltningens verksamhet ska bedrivas pa ratt

niva

Indikator Utfall Mal Utfall Utveckling/ Kommentar
2024 2025 2025 Maluppfyllelse

Positiv installning till 1177 79%  85% 77 % Inte uppnatt Regionens resultat ligger i paritet med riket

vardguidens E-tjanster

Andel digitala besok video 22% 50% 2,5% Delvis Uppnatt Aktiviteter i digital servicenivd med bland annat
pilot for inneliggande patient planeras. Nytt projekt
med digitala bedémningar via 1177 pagar.

Andel oplanerade 17,3% 150% 17% Delvis uppnatt Effekt av narvardsteam, férvaltningens arbete med

aterinskrivningar inom 30 kommunerna kring foérbattrad utskrivningsprocess,

dagar for patienter 65 ar och samt klinikers och kommunernas insatser for att

sldre forebygga inldggning. Trenden for slutet av dret ar
positiv.

Primarvardens kostnadsandel 17,4% 18,0% - Inget varde Okande andel fran 2023 (17,1%).

av samtlig halso-och sjukvard 2025 redovisas forst sommaren 2026.

Pdborjade iKBT-behandlingar 454 450 329 Inte uppnatt Negativ trend, behovs en central organisation for

inom primarvarden
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att kunna bedriva iKBT effektivt, istéllet for pa
respektive vardcentral.



Forvaltningens verksamhet ska bedrivas med god
tillganglighet

Indikator Utfall Mal Utfall Utveckling/ Kommentar
2024 2025 2025 Maluppfyllelse

Primarvard kontakt samma dag 86,7% 100 % 92,8% Delvis uppné’ltt Nagra vardcentraler som legat 1agt har forbattrat sin tillganglighet.

Primarvard medicinsk bedémning 81,7% 85% 80,6% Inte uppnatt [ nivd med foregdende ar.

Specialistsjukvard besok 76,1% 95 % 74,3% Inte uppnatt Vintande >90 dagar har reducerats med 20% under aret, positiv
trend pa vardet har setts under hosten.

Specialistvard atgard 68,0% 90 % 67,8% Inte uppnz"itt Fler gjorda dag- och slutenvardsoperationer samt validering av
vantelistor har gett en positiv trend gillande vardet under hdsten.

BUP, besok 44,6% 90 % 75,1% Delvis uppnatt Nya arbetssitt leder till ett 6kat antal besok.

BUP, utredning 19,6% 80 % 41,9% Delvis uppné’ltt Fortsatt satsningar pa att kopa utredningar kortar kderna.

BUP, behandling 40,5% 80 % 51,4% Delvis uppné’ltt Effektivare processer har bidragit till en forbéattrad tillgédnglighet.

Belaggningsgrad vardplatser 92,4% 87 % 91,6% Delvis uppnatt Vardet fortsitter att forbattras i riktning mot malvarde.

Medelvantetid 1177 11,63 min 8 min 11,29 Delvis uppnatt [ nivd med 2024. Ligger i topp nationellt avseende tillginglighet.

Andel cancerpatienter som genomgatt 41 % 80% 45 % Delvis uppnatt Arbetar med ledtiderna och atgardat bland annat inom

vardfoérloppet enligt angiven ledtid brostcancerforloppet

Tolktjanst distans 57 % 65% 60 % Delvis uppnatt Positiv trend frén 2023.
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Forvaltningens verksamhet ska bedrivas med god

kvalitet

Indikator Utfall Mal Utfall Utveckling/ Kommentar
2024 2025 2025 Maluppfyllelse

Andel sjukdomsomraden som nar uppsatt 40 % 24 % 42 % Uppnatt Fler omraden som nar malniva kopplat till

malvarde forbattringsarbeten

Hallbart sikerhetsengagemang (HSE-index) 76 Oka - Inget varde Matning vart annat ar. Ingen méatning 2025.

Vardrelaterade infektioner i slutenvarden 3,6 % <4% 3,86 %  Uppnatt Systematisk arbete med KAD-projekt pagar inom
HSF. Andra indikatorer f6ljes specifikt.

Trycksar i slutenvard, kategori 1-4 55% Minska 5,5 % Oférandrad Oforandrad total forekomst jamfort med foregdende
ar (inkl. kategori 1 - hudrodnad).

Trycksar i slutenvard, kategori 2-4 2,6 % Minska 2,3 % Positiv Forekomst av egentliga trycksar, kategori 2-4 har
minskat.

Kladregler och hygienrutiner 68,3 % 90% 73% Delvis uppnatt Fokus pa hygienarbetet och aktivt arbete pa
verksamhetsniva har férbattrat utfallet jamfort med
2024.

Utlokaliserade patienter per 100 disp. 0,82 <1 0,67 Positiv En effekt av arbetet med att sdkerstélla tillrackligt

vardplatser antal vardplatser inom ritt specialitet.

Paverkbar slutenvard vid kronisk sjukdom. 6 762 Minska 6960 Negativ Det beh6vs mer arbete uppstroms for att forebygga

Vardtillfallen/100 000

Region
Vastmanland
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slutenvard.



Forvaltningens verksamhet ska bedrivas med god

kvalitet - fortsattning

Indikator Utfall Mal  Utfall Utveckling/ Kommentar
2024 2025 2025 Maluppfyllelse

Antal akutbesok (ssk+ldk) per 1000 inv 751 Minska 810 Negativ Det behovs mer arbete uppstroms for att forebygga

>80 ar akutbesok

Andel pd SABO som har namngiven fast  96,9% Oka 98,1 Positiv Svart att nd hogre, vid nyinskrivningar kan det ta

lakarkontakt i primarvarden nagra dagar innan fast ldkarkontakt ar utsedd.

Andel i befolkningen som har 85,5% 85% 91,3 Uppnatt Enbart anstéllda lidkare, specialister eller ST i

namngiven fast lakarkontakt allmdnmedicin far raknas som fast lakarkontakt,

primirvirden svart att na mycket hogre

Andel patienter som blir utskrivna 62,1% Oka 65,2%  Positiv Under 2025 har nya lansgemensamma riktlinjer

samma dag som utskrivningsklar “samverkan vid utskrivning fran sluten hélso-och
sjukvard” implementerats. Lokalt inom regionen,
lanets kommuner samt via lansgemensamma
natverkstraffar

Andel patienter som ar kvar> 3 dgr 7,7% Minska 6,0% Positiv Enligt ovan.

efter utskrivningsklara

Antibiotikaanvandning 279 250 253 Delvis uppnatt En minskning jamfort foregdende dr. Utgdende fran

(recept/1000 inv)

Region
Vastmanland

\

det epidemiologiska laget forvantades ingen 6kning.



Medarbetare stannar och utvecklas i forvaltningen

Indikator Utfall Mal Utfall Utveckling/ Kommentar
2024 2025 2025 Maluppfyllelse

Hallbart medarbetar- 79 >75 79 Uppnatt Fortsatt hogt varde som indikerar ett gott

engagemang (HME-index) medarbetarengagemang totalt sett.

Personalomsattning (antalet 8,78%  Minska 9,21% Negativ Vardet innebar en mindre 6kning jamfort

externa a\igé’mgar i relation till ett snitt av med 2024 51.5 utfall.

antal anstéllda.)

Kvarstannande (anstilningstid5ari 48,09%  Oka 62,59% Positivt Kompetensforsorjningsarbete,

forvaltningen.) minskningen av inhyrd personal har
bidragit till god formaga att behalla
kompetens over tid.

Sjukfranvaro 7,5% 6,0 % 7,3% Delvis uppnatt  Framfor allt langre sjukskrivningar 6ver
90 dagar som har minskat genom insatser
sa som forbattrad tidig rehabilitering samt
snabbare insatser.

Oberoende inhyrd personal 5,9% 1,7% 1,9% Delvis uppnatt  Atgardsplaner ger resultat i nivd med

(hyrkostnad som andel av egna
personalkostnader i hilso- och sjukvarden)

\. Region

Vastmanland

malvarde.



Forvaltningen ska vara en professionell
uppdragsgivare

Indikator Utfall Mal Utfall Utveckling/ Kommentar
2024 2025 2025 Maluppfyllelse

Uppdragstagarindex 72 (2023) 70 - Inget varde Ny matning ska tas fram och genomforas
hosten 2026

W egion s



Verksamheten ska bedrivas inom given
ram/faststdlld budget

Indikator Utfall Mal Utfall Utveckling/ Kommentar
2024 2025 2025 Maluppfyllelse
Arets resultat (mnkr) -621,8 Enligt -349 Delvis uppnatt Battre resultat dn forvaltningsplan pa grund av lagre
FV-plan pensionskostnader, statsbidrag, lakemedelsrabatter
samt delvis uppndadda effekter i atgardsplan.
Prognos (mnkr) -997,2 Enligt -445 Uppnatt Resultat 96 mnkr battre dn prognos pa grund av sena
(bokslut) FV-plan (prognos) effekter till storsta delen av poster enligt ovan.
Arsarbete utifran arbetade timmar 4 829 -3% 4766 Delvis uppnatt Utfall -1,3%. Delvis effekt av atgardsplan kopplad till
(exkl. jour och beredskap) (-1,3 %) arets personalbudget. Atgarder fortsatter 2026.
Utfall jamfort med foregaende ar -997,2 -750 -349 Uppnatt Lagre pensionskostnader, 6kade statsbidrag, delvis
uppnddd atgardsplan
DRG-podng/arsarbetare 14,68 Oka2% 15,01 Uppnatt Forbattrad produktivitet i och med farre utférda
(2,2 %) timmar i kombination med 6kat antal DRG-poang.
Kostnad per arbetad timme, enligt 537 520 540 Inte uppnatt 0,6 % utover lonedversyn efter justering av féorandrad
DUVA-rapport. Just for léneéversyn  kr/tim kr/tim pensionskostnad. Overtid och jourkostnad redovisar
och pensionskostnad kostnadsokning pa ca 11 %.
Investeringar (mnkr) 154,0 135 162,8 Uppnatt 15,7 mnkr lagre dn foregaende ar. Budgetoverdrag

\

Region
Vastmanland

kopplas till inkép avseende budget 2024 /2023.
5,7 mnKkr har finansierats med investeringsbidrag.



Uppdrag

Uppdrag

Status

Kommentar

RF1 - Under 2025 ska HSF fokusera pa att
forverkliga HoS2029

RF2 - Under 2025 ska HSF fortsatta arbetet med
kompetensférsorjning inom tandvarden samt
utveckla tandvardens roll i att upptacka ohalsa,
sjukdomar eller valdsutsatthet

RF7 - Under 2025 ska HSF prioritera digital teknik
och metoder som minskar administrativ tid och
dampar kostnadsutvecklingen

RF11 - Vidta atgarder for att 6ka andelen egen
personal och 6ka frisknarvaron

RF12 -Vidta atgarder for att sinka Regionens
kostnadsniva och halla nere
kostnadsutvecklingstakten sd att regionens
underskott minskar

\. Region
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Planenligt

Planenligt

Planenligt

Planenligt

Planenligt

Stor andel av forvaltningsplanens aktiviteter kopplar tillbaka till
HoS2029. Strategisk karta med uppdaterade milstolpar ar
grunden i forvaltningsplan 2026-2028

Insatser genom utbildning i psykiatri/psykisk ohdlsa under aret
ar ett exempel pa aktiviteter inom tandvarden.

Aktiviteter i forvaltningsplan delvis avslutade, andra pagar enligt
plan. Forvantad positiv effekt under kommande planperiod.

55 farre externt inhyrda medarbetare under aret i kombination
med delvis dteranstéllning i motsvarande kategorier.

Atgardsplan for farre arbetade timmar och oberoende av extern
inhyrd personal har fortgatt under aret. Justerad
bruttokostnadsutveckling i niva med inflationen i riket.



Omstallningen till framtidens halso- och sjukvard

Utvecklingen av ndra vard ar hela halso- och sjukvardens angeldgenhet. Nara vard ar en forflyttning fran fokus pa organisation, till fokus pa person
och relation, fran isolerad vard och omsorgsinsatser till samordning utifran personens fokus, fran reaktiv till proaktiv, fran patient som passiv
mottagare till aktiv medskapare. Om man ser personens viag genom varden som en kedja av handelser sd maste man alltid stalla sig fragan om en
handelse kunnat undvikas om nagot gjorts annorlunda tidigare, uppstroms i flodet. Kunde forsamringen av sjukdomen eller inlaggning pa sjukhus
undvikits? Vem behover vi dd samarbeta med for att hitta en 16sning? Genom att arbeta tillsammans och uppstroms dstadkommer vi battra halsa

och frigor resurser i hdlso- och sjukvarden.

Aktivitet Tidplan Ansvarig Status Kommentar

RF1-1. Plan fér 1/1100 (antalet listade = 2025 Maria Delvis Pagaende arbete med handlingsplan, vissa dtgarder, inkl

per ldkare pa Vardcentral) Martinsson genomfort utdkning av ST-ldkare allmdnmedicin inkluderas i
regionplan/budget

RF1-2/RF12-2. Narakut i Képing 2025 Lars Genomfort Narakut etablerad, projektet avslutat, effekthemtagning

etablerad Almroth genomford.

RF1-3. Gemensam primarvardsplan 2025 Maria Delvis Pagar lokalt arbete i respektive kommun med berérda

region/kommun Martinsson genomfort vardcentraler och ev. andra aktorer.

RF1-4. Plan for vardinnehall pa 2025 Lars Genomfort Struktur for narsjukvardsniva och forflyttning av vard

narsjukhus Almroth beskriven.

RF1-5/RF7-5/RF12-5. Okad mobil 2026 Alexander Planenligt En inventering av nuvarande lage ar genomford och en

specialistvard Ahlberg rapport ar presenterad. Vi gar nu vidare med att samordna

\. Region

Vastmanland

detta med ett flertal andra uppdrag.



Omstallningen till framtidens halso- och sjukvard

fortsattning

Aktivitet Tidplan Ansvarig Status Kommentar
RF1-6. Mojlighet till direktinlaggning vid 2026 Johan Planenligt  Kartlaggning av nuldge paborjad
lanets alla sjukhus Nordmark
RF1-7. Narsjukvard i Vasteras 2026 Lars Planenligt  Struktur for narsjukvardsniva och forflyttning av vard
Almroth beskriven. Mobil vird har knutits till NAVA
RF1-8. Verksamhetsutveckling infor nya 2025- Lars Planenligt  Forstudie med verksamhetens involvering genomférd. AFP
lokaler pa sjukhuset i Képing 2027 Almroth, paborjad.
Jonas
Cederberg
RF1-9. Verksamhetsutveckling infor inflytti  2025- Annette Planenligt  En struktur for samarbetes former och métes forum mellan
NAV 2027 Daneryd NAV verksamhetsutveckling och stab HSF har tagits fram
RF1-10. Cancervard i Nara vard 2026 Alexander  Planenligt  Overgar 2026 till inforandefas av delmal 1 dir man férstirker
Ahlberg bemanningen i Fagersta, Sala och Koping.
RF1-11. Beskriva en tydlig roll for ambulans  2025- Alexander  Delvis En ny projektledare ar utsedd och man ser nu 6ver uppdraget
i Nara vard 2027 Ahlberg planenligt  och pdborjar en inventering av nuvarande struktur.
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Omstallningen till framtidens halso- och sjukvard

fortsattning

Aktivitet Tidplan Ansvarig Status Kommentar
RF1-12. DELMAL 1 métbar okad 2027 Johan Planenligt  Milstolpe, som effekt av 6vriga aktiviteter i omstallningen.
vardkapacitet for att frigora vardplatser Nordmark
RF1-13. DELMAL 1, 1/1100 p3 Vardcentral ~ 2027 Maria Planenligt = Delmal ska sattas for 2027.
Martinsson
Ndamndspecifikt uppdrag:
Delta i det nationella arbetet med en 2025 Maria Genomfort Pagdende satsningar inom ramen for Kvinnors hélsa.
forbattrad forlossningsvard och insatser for Martinsson Kartlaggning av graviditetsvardkedjan med forslag till

kvinnors halsa
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atgarder for att forstarka har tagits fram. Arbete med
genomfoérande pagar.



Personcentrering

De vi ar till for har en vilja, kraft och formaga att vara delaktig i utredning, vard och behandling. Personcentrering skapar hogre kvalitet och
effektivare processer. Vard och omsorg ska ske i 6verenskommelse mellan personen och utféraren och utga fran personens formagor, behov och
forutsattningar. Varden ska vara forutsiagbar och det ska vara enkelt att fa kontakt. Vardpersonal och patienter tar gemensamma beslut om vard

och behandling och varden ger stod till patientens egenvard.

Aktivitet Tidplan Ansvarig Status Kommentar

RF1-14/RF7-14. Stodstruktur for digitala 2025 Annette Genomfort Direktiv upprattat, riktade utbildningsinsatser har

vardrum och/eller digitala vardmoten Daneryd genomforts, aktiviteter prioriteras efter resurstillgang.

RF1-15/RF7-15/RF12-15. Breddinféra 2025 Annette Genomfort Direktiv upprattat, beroenden finns till andra aktiviteter,

webbtidbok dar det ar mojligt Daneryd kopplat mot digital serviceniva.

RF1-16. Okad patientinvolvering 2025 Annette Genomfort Projektledare utsedd. Direktiv framtaget. Har koppling till
Daneryd projekt Fokus personcentrering RF1/RF7 18

RF1-17. Vard pa ratt vardniva utan 2027 Johan Planenligt Omvarldsorientering och utredning av koncept for Region

remittering Nordmark Vastmanland paboérjad 2025.

RF1-18/RF7-18. Stod for personcentrering 2027 Annette Planenligt Projektdirektiv upprattat, koppling till Ineras

och dokumenterad 6verenskommelse Daneryd sammanhallen planering pa 1177 dar arbete pagar i

nationellt projekt.
RF1-19/RF7-19. Gemensam digital 2026 Annette Planenligt Riktlinje framtagen och publicerad i ledningssystemet.
serviceniva Daneryd Handlingsplan for delaktiviteter upprattas.
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Personcentrering, fortsattning

Aktivitet Tidplan Ansvarig Status Kommentar
RF1-20/RF7-20. Etablera egenmonitorering 2026 Annette Ej Teknisk implementation pagar, leveransforseningar.
Daneryd planenlig  Behover sdkerstalla forvaltningsresurser.
RF1-21/RF7-21. Digital plattform for 2027 Annette Planenligt Kartlaggning behdver goras vilka mojliga digitala stod
utbildning, stéd och behandling fér patient och Daneryd och vilka resurser som finns for att uppna denna
narstdende formaga.
RF1-22/RF7-22. En digital vag in 2027 Annette Planenligt Hanteras genom “gemensam digital serviceniva”
Daneryd samtidigt som aktiv nationell dialog fors kring det
digitala ekosystemet.
RF1-23. Sakerstall en fungerande 2026 Maria Planenligt Kartlaggning och framtagande av atgardsforslag pagar
rehabiliteringsprocess genom hela vardkedjan Martinsson under hela 2026.
Ndmndspecifikt uppdrag:
Utveckla samarbetet med lanets kommuner 2026 Joakim Genomfort Avslutad, samarbetsforum finns standigt pagaende.
avseende barns stod i skolan Petterson Under 2025 gjordes en extra satsning dir moten med
samtliga mojliga skolor holls avseende samarbetsformer
och samarbetsforum.
Etablera funktion som 6vergripande ansvarig 2026 Annette Genomfort En funktion i staben har fatt ett 6vergripande ansvar att
for patient/invanarperspektivet Daneryd sdkerstalla att patientperspektivet genomsyrar allt
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utvecklingsarbete. En riktlinje ar framtagen



Halsoframjande

Genom hélsoframjande och forebyggande arbete och tidig upptackt av sjukdom lever invanarna ett friskare liv och behéver mindre insatser fran
halso- och sjukvarden. Ett helhetsperspektiv krdvs, dar vi aktivt arbetar tillsammans med manga olika aktorer i samhallet.

Aktivitet Tidplan Ansvarig Status Kommentar

RF1-24. Okad anvindning av fysisk aktivitet 2025 Joakim Genomfort Del av RF -28. Projekt pa Halsocenter pagar.

pa recept (FAR) Pettersson

RF1-25/RF7-25. Starkt egenvard vid 2026 Joakim Genomfort Projekt pa Halsocenter slutredovisat for nimnd. Skall

nyupptackt hypertoni Pettersson kopplas nu ihop med projekt Egenmonitorering.

RF1-26/RF7-26 /RF12-26. 2026 Maria Planenligt Successivt inforande av hdlsosamtal for 60 och 70-aringar

Seniorhdlsovardsprogram implementerat Martinsson paborjades hosten 2025. Bredinférande under varen
2026. Fortsatt utveckling av programmet fortgar.

RF1-27/RF12-27. Kontinuerligt 2027 Maria Planenligt Inkluderas i seniorhdlsovardsprogram samt i projekt

fallpreventivt arbete tillsammans med Martinsson SamRehab.

kommunerna

RF1-28/RF2-28/RF12-28. Starka det 2025- Annette Planenligt Flertal aktiviteter ar startade. Avsteg gallande enhetlig

forebyggande arbetet i enlighet med 2027 Daneryd dokumentation av levnadsvanor kopplat till funktionalitet

underlag fran kunskapsstyrningen
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Sakra kompetensforsorjning

For att klara kompetensforsorjningen idag och i framtiden behéver vi skapa nya satt att jobba. God arbetsmiljo, gott ledarskap och sakrad
kompetensutveckling behovs for att rekrytera, behalla och vidareutveckla medarbetarna sa att vi kan moéta invanarnas behov. Uppgiftsvaxling
sdkerstaller att ratt kompetens finns tillganglig, det innebar ocksa att vi far in nya yrkesgrupper. Ett ndra samarbete med larosaten, en god
verksamhetsforlagd utbildning och bra introduktion av nyanstdllda skapar bra férutsattningar for framtiden.

Aktivitet Tidplan Ansvarig Status Kommentar
RF1-29/RF11-29/RF12-29. Enhetliga 2025 Christina Planenligt Genomfort avseende sjukskoterskor och
bemanningstal pa vardavdelningar Borjesson underskoterskor. Nytt delmal blir att titta pa

ovriga avdelningsresurser.

RF1-30/RF11-30/RF12-30. Férandrade arbetssatt 2025 Christina Planenligt Flera initiativinom detta omrade. Goda ex pa
med ratt anvand kompetens Borjesson enhetschefsmote hur mest lampade profession
utfor arbetsuppgiften runt patienten.

RF1-31/RF11-31/RF12-31. Oberoende av 2025 Lars Almroth Delvis Arbetet sker enligt plan och inhyrd personal

hyrbemanning planenligt minskat till 1,9%, vilket i princip ar oberoende
(<2%) men hogre dn malsattning (1,7%).
Arbetet fortsatter enligt forvaltningsplan 2026.

RF1-32/RF2-32/RF11-32. Kombinationstjanster 2025 Annika Rolland Genomfért Struktur satt. Samarbete med kommun
tillsammans med kommunerna, initierad.

hogskola/universitet och internt mellan

verksamheter

RF1-33/RF12-33. Andamalsenlig 2026 Alexander Planenligt Uppdraget fortloper enligt plan och ar under
korttidsbemanning Ahlberg inféorande dar man forstarker bemanningen

inom Resursenheten.

\. Region

Vastmanland



Sakra kompetensforsorjning, fortsattning

Aktivitet Tidplan Ansvarig Status Kommentar

RF1-34/RF2-34/RF11-34. Sakerstélla att 2025 Annette Genomfort Arshjul framtaget pa forvaltningsniva med

intentionerna i nationella varskompetensradets Daneryd tillhorande aktivitetsplan

handlingsplan genomfoérs

RF11-35. Utvecklande medarbetarskap 2025 Annika Rolland Planenligt Uppstartat under arets inledande manader och
chefsstod finns tillgangligt. Arbetet fortgar i
forvaltningsplan 2026.

Namndspecifikt uppdrag:

Tydliggora och kommunicera var 2025 Elin Brozén Genomfort Uppdrag aterrapporterati HoS Namnden och

arbetsgivarerbjudande som region, forvaltning arbetet fortskrider inom ramen for ordinarie

och verksamhet arbete

Starka chefers forutsattningar for att mojliggora 2025 Annika Rolland Genomfért Uppdrag aterrapporterai HoS ndmnden och

ett utvecklande ledarskap arbetet fortskrider inom ramen for ordinarie
arbete.

Se over verktyg for att starka arbetet med 2025 Annika Rolland Genomfort Uppdrag aterrapporterai HoS namnden och

halsoframjande arbetsplats och ett hallbart arbetet fortskrider inom ramen for ordinarie

arbetsliv arbete.

Insatser for att rekrytera och behdlla medarbetare 2025 Annika Rolland Genomfért Uppdrag aterrapporterai HoS ndmnden och

Region
Vastmanland

\

arbetet fortskrider inom ramen for ordinarie
arbete.



Tillganglig, saker och effektiv vard

God tillganglighet och kontinuitet ar viktigt for dem vi ar till for, och en forutsattning for hog kvalitet och fortroende. Ett varierat utbud som moter
invanarnas olika behov gor vardens processer mer effektiva. Kunskapsstyrning och standardisering gor att det ar latt att gora ratt, minskar risken
for fel och skapar forutsattningar for en jamlik vard. Icke vardeskapande aktiviteter identifieras och arbetas bort. Strukturer och kultur behéver
forandras sa att aktorerna i vardkedjan jobbar tatt tillsammans sa att varje insats blir effektiv for bade patient och verksamhet.

Aktivitet Tidplan Ansvarig Status Kommentar
RF1-36/RF12-36. CT hogflode Koping 2025 Jonas Genomfort Scheman har dndrats enligt plan vilket gett
Cederberg produktionsékning.

RF1-37/RF12-37. Enhetlig gemensam 2025 Alexander Delvis Ett underlag ar framtaget infor att under varen paborja

produktionsstyrning Ahlberg planenligt upphandling av ett system. Arbete pagar med att
faststdlla metodik och struktur for PKS i regionen.
Arbetet fortgar i forvaltningsplan 2026.

RF1-38. Okad formaga for forsta linjens 2025 Maria Planenligt Primarvardsanpassat arbetssatt infort med olika typer

psykiska ohélsa Martinsson av insatser, samverkan med psykiatrin har utvecklats.
Rekrytering av PTP-psykologer pagar. Arbetet fortgar i
forvaltningsplan 2026.

RF1-39. Oka kapaciteten pa forsta linje- 2025 Joakim Delvis En vag in etablerad och loper pa. Utvardering planeras

niva for att mote behov hos barn och Pettersson planenligt till varen 2026.

unga mot psykisk ohalsa.
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Tillganglig, saker och effektiv vard, fortsattning

Aktivitet Tidplan Ansvarig Status Kommentar

RF1-40/RF7-40/RF12-40. 2025 Joakim Genomfort Plan framtagen, liksom flera aktiviteter. Tillgdngligheten

Tillganglighetsplan fér Barn- och Petterson har férbattrats pa flera omraden. Rapporterat till nimnd

Ungdomspsykiatrin

RF1-41/RF12-41. Okad tillgdanglighet 2025 Maria Planenligt Vardcentralernas jourmottagning med nya dppettider och

akuta besok i primarvard Martinsson sankta kostnader fran 1/3. Driften 6vergatt till Narvarden
med solidarisk bemanning fran vardcentralerna. Digital JM
samt test med kvallséppen vardcentral under 2026.

RF1-42/RF12-42. 2025 Johan Genomfort Uppdraget slutfort efter modifierad plan. Fortsattning sker

Verksamhetsintegrering rontgen i Nordmark inom arbetet med lokalférsorjningsplan.

Fagersta

RF1-43/RF12-43. 2025 Johan Genomfort Uppdraget slutfort efter modifierad plan. Fortsattning sker

Verksamhetsintegrering Nordmark inom arbetet med lokalforsérjningsplan.

laboratoriemedicin i Fagersta

RF1-44/RF12-44. 2026 Jonas Planenligt Arbetet fortskrider och plan for start Q3 26.

Lakemedelsforsorjning i egen regi Cederberg
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Tillganglig, saker och effektiv vard, fortsattning

Aktivitet Tidplan Ansvarig Status Kommentar

RF1-45. Renoverad vardavdelning i 2026 Jonas Genomfort Renoveringsarbetet klart.

Fagersta Cederberg

RF1-46. Sdkerstalla foljsamhet tillden 2026 Alexander Planenligt OPT pilot avslutad. Arbete med att forkorta ledtiderna i

sjukvardsregionala cancerplanen Ahlberg SVF fortgar. Aktiviteter for att 6ka deltagandegraden i HPV
sjalvtest pagar. Arbete kring onkogenetisk mottagning har
initierats.

Ndamndspecifikt uppdrag:

Ta fram forslag pa atgarder som 6kar 2025 Alexander Genomfort Avslutat och presenterat for nimnden. Rutiner och teknik

antalet distanstolkningar Ahlberg framtagen. Man uppmanar i alla lagen verksamheter att
anvanda distanstolk. Prognosen ar ett totalt sett minskat
behov av tolkar framoéver.

Genomfora och redovisa aktiviteter for 2025 Alexander Genomfort KAD projektet fortloper och f6ljs upp i DUVA. Infort sida pa

god vardhygien Ahlberg Dashboard fér uppféljning av BHK 16pande. Lopande
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forskrivning inom primarvarden i DUVA.



Produktionsdata — Egen produktion

Lakarbesok (ojusterat for Jourmottagning)
Lakarbesok - Distans

Besok, 6vriga yrkesgrupper (ojusterat)
Besok, dvriga yrkesgrupper - Distans
Dagmedicin och Ovrig dagsjukvard
Vaccinationer

Vardtillfallen - somatik (utskrivna)
Varddagar - somatik exkl perm (utskrivna)
Varddagar - psykiatri exkl perm (belagda)
Belaggning 06:00

Operationer totalt oavsett plan

- Varav slutenvdrdsoperationer

- Varav dagkirurgi

- Varav klinikegna operationer

Knivtid

DRG-poang totalt (1 man slap)

Ack utf Ack Bud Ack avv Ack utf Ack avv Helar Helar Bokslut

Inn Ar Inn ar Bud % Fg Ar Fg ar % Prognos Budget Utf Fg ar
274 605 279983 -1,9% 302 282 -9,2% 274 024 279983 302 282
53507 51735 3,4% 53 464 0,1% 53589 51735 53 464
352970 371589 -5,0% 358 615 -1,6% 354 466 371589 358 615
78 952 72 230 9,3% 71120 11,0% 84 751 72 230 71120
53076 54701 -3,0% 53512 -0,8% 53396 54701 53512
2130 2449 -13,0% 0 2 449
36 252 35083 3,3% 34932 3,8% 35260 35083 34932
174 331 174 860 -0,3% 170576 2,2% 166 150 174 860 170576
40 450 39041 3,6% 40 339 0,3% 40 250 39041 40 339
92 92 0,0% 0 92
24 215 24493 -1,1% 26 048 -7,0% 23 644 24 493 26 048
7 643 7 591 0,7% 7078 8,0% 7335 7591 7078
6071 6 839 -11,2% 6 001 1,2% 6070 6 839 6 001
10500 10063 4,3% 12787 -17,9% 10239 10063 12 787
16170 15 415 4,9% 0 15415
71976 70904 1,5% 0 70904
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Analys

Den totala 6ppenvardsproduktionen av besok efter korrigering for flytt av jourmottagningarna visar en minskning detta ar med 0,6 % i
jamforelse mot foregaende ar. I denna volym ingar distanskontakterna som 6kat med 6,3%. I likhet med detta dr nedgangen i fysiska
lakarbesok 2,5 % i stallet for officiella siffran -9,2 %.

Aven antalet utférda operationer &r firre innevarande ar (-1833), positivt 4r dock den ékade volymen av bade dag- och
slutenvardsoperationer dar EPOS ar en starkt bidragande faktor. Att de klinikegna minskar beror till stor del pa ett nytt lakemedel som glesar
ut korta IVT-injektioner (Ogon), detta har i sin tur skapat méjlighet att utféra andra égonoperationer som dock har ldngre operationstid.

Belaggningsgrad och dven medelvardtid har fortsatt att forbattras dven detta ar trots ett fortsatt hdgt tryck inom ett flertal somatiska
specialiteter.



Produktionsdata — Egen produktion/Diagnostik

Omrade diagnostik, Ack utf Inn  Ack utf Fg Ack Bokslut
teknik och farmaci Ar Ar awFg UtfFg

ar ar
Radiologi 146 029 144 651 1,0% 144 651
Brostradiologi 39 628 46516 -14,8% 46 515
Fysiologkliniken 23262 23751 -2,1% 23751
Laboratoriemedicin 3001 493 3015224 -0,5% 3015224
Medicinsk Teknik 7097 6 868 3,3% 6 868
Hjalpmedelscentrum 176 281 176 871 -0,3% 176 871

\. Region
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Analys

For Rontgenkliniken ar antal undersokningar -0,5% lagre an foregaende ar.
Antal magnetkamera- och datortomografiundersékningar har dock 6kat
medan konventionell rontgen har minskat.

Brostradiologiska kliniken: Totalt sett lagre produktion dn 2025 men nagot
hogre produktion dn 2023, vilket &r ett battre jamforelsear da
screeningintervallet 4r ca 2 ar.

Fysiologkliniken har minskad produktion -2,1% bland annat elektiva
ekokardiografier och langtids-EKG pga. personalbrist. Nuklearmedicin har
ocksa minskat nagot.

Laboratoriemedicin har totalt minskat -0,5%. Mer personalkrdvande
undersokningar har dock 6kat medan de mindre resurskravande

undersokningarna minskat i antal.

Medicinsk teknik har 6kat med 3,3% framfor allt antal forebyggande
underhall.

Hjalpmedelscentrum har totalt sett en vasentligen oférandrad produktion.



Produktionsdata — Privata och regiondrivna
vardcentraler

Kontakt med primarvarden Utfall 2025 Utfall 2024 Differens
Lakarbesok (ojusterat for Jourmottagningar) 367 915 365 800 0,6 %
Sjukskoterska (ojusterat for Jourmottagningar) 321 293 338701 -5,1%
Psykolog/kurator/psykoterapeut 33913 32691 3,7%
Fysioterapeut 87 407 92400 -5,4 %
Underskoterska, biomedicinsk analytiker 233 807 242 954 -3,8 %
Arbetsterapeut, dietist 18178 17 069 6,5 %
Ovrig hilso- och sjukvardspersonal 49 488 52927 -6,5 %
Totalsumma 1112 001 1142 542 -2,7 %
Varav

Distanskontakter Idkare 65 628 71019 -7,6 %
Distanskontakter dvriga yrkesgrupper 73947 67 194 10,1 %
Vaccinationer 92 606 106 978 -13,4 %

Analys

» Tillgdngligheten via telefon enligt den nationella vardgarantin har 6kat markant under 2025, samtidigt har volymerna av inkommande samtal sjunkit nagot. Chattbesok
infordes som en ny kontakttyp i borjan av 2024 . Volymerna av chatt ar fortfarande laga, 2025 hanterades ca 44 000 chattar totalt vilket motsvarar ca 6 % av samtliga
kontakter.

* Den totala produktion av besok/motsvarande kontakter har minskat nagot, halften av minskningen beror pa forre vaccinationer utifran forandringar i reckommenderade
malgrupper. Besdken till vardcentralernas samtalsmottagningar har 6kat med totalt ndstan 4 %, storst 6kning visar besok hos psykolog vilka har 6kat med ca 16 %. Totalt
har nistan 10 000 hembesok utforts av lakare, en 6kning med ca 9 % jamfort med foregaende ar.

*  Ungefar 18 % av lakarnas besok hanteras genom distanskontakter. Fér de psykosociala yrkesrollerna utfors ca 30 % av besoken via distans. Bland 6vrig hélso- och
sjukvardspersonal 6kar andelen distanskontakter och star 2025 for ca 9 %.



Produktionsdata — Enheten for Privata Vardgivare
somatik/psykiatri

Kontakt med privata vardgivare Ack utf  Ack utf Ack avv  Bokslut
InnAr  FgAr Fg ar Utf Fg ar
Lakarbesok totalt 27320 30328 -10% 30328
Somatik
Reumatologi 111 1624 -93% 1624
Hud 2215 1552 43% 1552
Gynekologi 7056 10 146 -30% 10146
Urologi 2517 2633 -4% 2633
Ogon 10 806 10 328 5% 10328
ONH 3297 3071 7% 3074
Allmanmedicin LOL 298 974 -69% 974
PsyKiatri
Psykiatri LOL 1020 1251 -18% 1251
Psykoterapibesok totalt 2452 2377 3% 2377

W egion s

Analys

En lagre niva av ldkarbesok forklaras
framst av avveckling av avtal inom
reumatologi och avveckling av
mottagning inom psykiatri.



Produktionsdata — Enheten for Privata Vardgivare
primarvard

Kontakt med privata vardgivare Ack utf Ackutf Ackavv Bokslut
Inn Ar Fg Ar Fg ar Utf Fg &r
Beso6k primérvard totalt 92596 85561 8% 85 561
Fysioterapeuter 81409 75140 8% 75 140
Kiropraktorer 6111 5661 8% 5 661
Naprapater 5076 4760 7% 4760

Analys

Vid uppfoljning av besok hos fysioterapeuter, kiropraktorer och naprapater ses liknande nivdaer som foregaende ar.

Samtliga yrkesgrupper finns fordelade 6ver lanet. Avtalslangden for de 14 st kiropraktorer och naprapater ar 4 ar
Majoriteten av de 41 st fysioterapeuter i lanet verkar enligt Nationella taxan. Deras avtal har inget slutdatum utan upphoér
forst nar de séljer sin etableringsratt. Avtalsperioden for leverantorer (tva st) av fysioterapi for patienter med lymfodem
l6per ut vid utgangen av ar 2026 och till hosten 2027 upphor avtalsperioden for fysioterapi med inriktning inom
reumatologi.
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Produktionsdata — Tandvard

Regionens sarskilda Antal Antal fg Ack Avvfg Antal Antal intyg Ack avvik Kostnad  Kostnad
tandvardsstod som fatt ar ar intyg, fg ar fg ar (mnkr) fg ar
tandvard personer, (mnkr)

Ort.checkar

Led i sjukdomsbehandling 1072 1068 0,4% 11,1 11,0

Nodvandig tandvard 4 849 3784 28,1% 5093 4979 2,3% 25,2 21,7

Tandvard vid langvarig

sjukdom 1248 1110 12,4% 1619 1455 11,3% 9,8 8,7

Uppsokande tandvard 3270 3114 5,0% 4001 4838 17,3% 2,0 1,8
tackat ja tackat ja

Avgiftsfri tandvard 3 till 19 36438 40912 -10,9% 64% 60% 4% 88,8 104,5

ar undersokta undersokta

Avgiftsfri tandreglering 857 951 -9,9% 20,0 19,3

Analys

Regionens sarskilda tandvardsstdd (Led i sjukdomsbehandling, N6dvandig tandvard. och Tandvard vid langvarig. sjukdom): fler invanare har ratt till
stodet och fler har fitt tandvard jmf med 2024 vilket har medfért 6kade kostnader for Regionens sirskilda tandvardsstdéd. Okningen kan bland annat
bero pa att personer i aldersgruppen 20 till 23 ar fran och med 2025 kan omfattas av kan omfattas av Regionens sarskilda tandvardsstod.

Avgiftsfri tandvard 3 till 19 ar: andelen undersokta barn och unga har 6kat i relation till antalet barn 2025.

\. Region Kostnad till och med den 31 december for beslutade 6vergangsregler 20 till 23 dringar:
Vastmanland Foérhandsprévad allmantandvard - 138 tkr. Ej forhandsbedomd allméntandvard - 152 tkr.
Avgiftsfri tandreslering — 1 668 tkr. Kastnad fér snecialisttandvard -1 073 tkr.



Ekonomisk effekthemtagning

Aktivitet/projekt Tidplan Berdknad Realiserad Kommentar
effekt effekt

Koncentrerat akutflode (Képing) 2025 3,4 3,4 Farre antal arsarbetare enligt plan.

Rontgenundersokningar motsvarande 2025 4,0 3,0 DT hogflode i Koping uppstartat men dnnu ej full effekt.

varde

Samlokalisering Fagersta 2025 1,6 1,2 Besparingar i personalkostnader enligt plan men
regionens hyresmodell medfér diaremot att
hyresbesparingarna ej far full effekt.

Jourmottagning 2025 7,0 7,0 Ny organisation och 6ppettider fran 1 mars, lagre
lonekostnader.

Celiaki 2025 1,0 1,0 Vuxna fran sommaren 2024, barn fran 1 april 2025.

Externt inhyrd personal mot fg ar 2025 111,0 101,3 Ndgot 6kad kostnad under hosten i och med resurs och
kompetensbrist, dock lagre an prognos.

Justerad bemanning 2025 - -1,3% Avvikelse mot budget, dar malet var minus 3% (timmar).

(Reducering arsarbetare i beviljad
personalbudget i verksamhet)

Atgirdsplan reducering arsarbetare pa
foljande sida.
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Forsening av atgardsplan. Statsbidragsrelaterade l6ner
samt resurs och kompetensbrist som kompenserats med
inhyrd personal.



Atgardsplan 2025

Reducering arsarbetare - atgardsplan

1 2 3 e 5 & 7 g 9 10 11 12

Plan reducering AA B Utfall reducering AA

Ack avvik mot bud 202512 (thr) Forandr Ba fg &r ack 202512
g Arsarbetare/vecka

63,9
pidite il i et o RN . 0 m M| ommom T 'T

B Arsarbetare In Arsarbetare Fg

@
\ ( I\ngs'lc?rrl]anland

Analys

For att na en langsiktigt ekonomiskt hallbar halso- och sjukvard med hog kvalitet
riacker det inte med endast kortsiktiga besparingar. Aven om dessa inventeras och
genomforas maste underskottet arbetas bort langsiktigt genom forandringar i
struktur och arbetssatt.

Ett forsta steg ar att antalet arsarbetare reducerats med 245 jamfort med budget
(inte alla tillsatta) 2024 exkluderat Narvardsavdelningen da denna verksamhet
tillkommit senare som del i statsbidragsfinansierad vardplatsutokning. Uppnadd
2025, dtgarder motsvarande -210 arsarbetare, 86 % av plan.

Atgirdsplanen kan grupperas i nedanstiende kategorier:

Ej ersatta vid franvaro:
» Tjanster ersatts inte vid sjukfranvaro, foraldraledighet,
tjanstledighet, eller uppsagning.
Pensionsavgangar:
* Tjanster som blir lediga pa grund av pensionering ersatts inte.
Minskad arbetstid:
* Personal gar ner i arbetstid, ofta pa grund av deltidspension eller
partiell ledighet.
Vakanta tjanster:
» Vakanta tjanster aterbesitts inte, ofta pa grund av bedomd
personalomsattning och rekryteringssvarigheter.
Omplacering och omstallning:
* Personal omplaceras eller gar i tidig pension som en del av
omstallningsprocessen.

Lopande uppfoljning av den utférda tiden sker veckovis for att sdkerstalla ovan
beskrivna reducerade budgetutrymme. Rapporten bekriftar delvis nedgangen i
utforda timmar jamfort foregdende ar. Fordrojning och statsbidragssatsningar
paverkar lonekostnader mot plan.



Arbetad tid och antal anstallda

Arbetad tid

Arbetad tid 2025
Utford arbetstid Egen personal 8171977
Utford arbetstid Resursenheten 100941
Utford arbetstid Externt inhyrd personal 96 537
(Utifran kostnad)

Arbetad tid inkl jour/beredskap 8369 455
Arbetad tid exkl jour/beredskap 8220643
Antal arsarbetare utifran arbetad tid 4766

exkl jour/beredskap

2024
8234676
93136
197 182

8524994
8330806

4 829

Férandring Forandring %

-62 699
7 805
-100 645

-155 539
-110 163

-64

Forandring arsarbetare, utférda timmar

-1%
8%
-51%

-2%
-1%
-1,3%

Resursenheten

Overtid/mertid

Egen sjukdom
Ovrig franvaro

Féraldraledighet

W egion s

Timavignade

Utbildning

Externt inhyrd personal

Bemanning enl grundschema

,__
Ln

=

Analys

Arbetade tiden minskar motsvarande -64 arsarbetare
jamfort med foregaende ar.

Den arbetade tiden for externt inhyrd personal, delvis
finansierad av statsbidrag tillganglighet, har minskat bade
for lakare och sjukskdterskor motsvarande -55
arsarbetare.

Externt inhyrd personal, farre i grundschema, timanstallda
och 6kad utbildningstid, dr den storsta anledningen till
den ackumulerade minskningen. Det negativa
semesteruttaget i borjan pa aret planade ut under hosten
och slutat i stort sett pa samma niva som foregaende ar.

[ forandringen av arsarbetare bruten pa
personalredovisningsgrupp ses de storsta forandringarna
inom gruppen: underskoterskor -28 da, administrativ
personal -26 aa, sjukskoterskor -8 da samt ldakare -2 aa.



Sjukfranvaro

Ackumulerad sjukfranvaro

2023 2024 2025
Total sjukfranvaro 7,6% 7,5% 7,3% An a Iy S
Varav sjukdag 1-14  3,8% 3,6% 3,7%
Varav sjukdag 15-90 1,5% 1,5% 1,5%

Sjukfranvaron minskade till 7,3 procent (7,5) under 2025. Minskningen forklaras
framst av farre langa sjukskrivningar (91-365 dagar), vilket indikerar effekt av

Varav sjukdag 91-365 1,3% 1,3% 1,1% tidiga rehabiliteringsinsatser och arbetsanpassningar. Korttidsfranvaron (1-14
Varav sjukdag 366- 1,0% 1,1% 1,0% dagar) okade marginellt. Kvinnors sjukfranvaro minskade till 7,9 procent (8,2),
Kvinnor 83% 82% 7,9% medan madnnens 6kade till 4,9 procent (4,6).

Main 4,7% 4,6% 4,9% Sjukfranvaron per manad under 2025 visade ett mer gynnsamt monster an tidigare
Anstillda -29 ar 79% 72% 6.2% ar. Aret foljer det typiska sisongsmonstret med hogre sjukfranvaro under

. . o o o vintermanaderna och en tydlig bottenniva under sommaren. December landade pa
Anstallda 30-49 ar 7,2%  1,5% 1,3% cirka 8 procent, vilket ar lagre an jamforelsearen och i linje med arets totala positiva
Anstallda 50 ar - 81% 7,7% 17,7% trend. Arbetet med att stirka arbetsmiljén och minska sjukfrdnvaron pagar

kontinuerligt. Infér 2026 prioriterar férvaltningen fortsatta tidiga insatser, riktat

Sj u kfré nvaro pe rm é Na d arbete mot korttidsfranvaro och fokus pa grupper med 6kande trend.

Flera verksamheter ar igang med, eller har en plan for, arbetet med utvecklande

Sjukfranvaro medarbetarskap.
(1 man slap ej vid arsbokslut)

Arbetsmilj6avvikelserna minskade totalt med 206 avvikelser under 2025

1,0% (1 046 avvikelser). Minskningen ses inom flera kategorier, sarskilt
12,0% organisatorisk/psykologisk/social arbetsmiljo samt utrustningsrelaterade
10.0% .\\ handelser. Samtidigt 6kar avvikelser kopplade till hot och vdld markant.
2,82? W Stickskador ligger kvar pa en stabil och 13g niva.
,0% —&-
4,0% Rehabarenden ar i stort oférandrat mellan aren (2024:991, 2025: 996).
2,0% For detaljer angdende arbetsmiljoavvikelser och rehabiliteringsarenden,
0,0% Se bilaga 1.

Jan Feb Mar Apr Maj Jun Jul Aug Sep Okt Nov Dec

——2022 —e—2023 —e—2024 2025



Ekonomi — Arets resultat

Resultat 2025 — 349 mnkr

Resultatrdkning Bokslut Budget Prognos Bokslut

Belopp i mnkr 2025 2025 2025 2024

Patientavgifter 151 141 150 138 Manadsvis resultatutveckling (mnkr)
Ersattning vardtjanster 182 185 179 198 0

Regionersattning 9673 9418 9638 9185 -200

Forsaljning av tjdnster 224 216 213 219 400

Ovriga intakter 195 182 192 223

Summa intéikter 10425 10141 10370 9962 ©00

Personalkostnader -4 666 -3989 -4 653 -4 948 "800

varav externt inhyrd personal -89 -79 -79 -190 -1000

Varav overtid/mertid -94 -72 -87 -83 1200

Ki')pt vard -1228 -1 206 -1237 -1163 Jan Feb Mar Apr Maj Jun Jul Aug  Sep Okt Nov Dec
Likemedel -1252 -1334 -1293 -1226 Q=223 =@=2024 2025 @ Prognos
Tekniska hjalpmedel -156 -156 -155 -134

Material och tjanster -2102 -2 085 -2120 -2 060

Lokalkostnader -448 -437 -449 -449

Ovriga verksamhetskostnader -922 -935 -938 -979

Summa kostnader -10774 -10141 -10 845 -10 959

Resultat (tkr) -349 -0 -475 -997

W egion s



Ekonomi — arets resultat — fortsattning

Analys mot budget, - 349 mnkr

Resultatet -349 mnkr ar 401 mnkr béttre dn beviljat underskott i forvaltningsplan 2025. Forvaltningsplanen ar justerad till noll genom raden ldner och sociala
avgifter. Personalkostnaderna avviker med endast -677 mnkr tack vare de lagre pensionskostnaderna som faststilldes efter budgetstangning ca 65 mnkr, samt
att forsening i atgardsplan delvis kompenseras av lagre 6vriga personalkostnader jamfort med budget, sdsom utbildning mm 14 mnkr.

Patientmix, 6kade avgifter samt produktionsfériandring ger hégre patientintikter med ca +10 mnkr. Aven om extern forsiljning mot andra regioner och
kommuner gav lagre intdkter dn plan,- ca 3 mnkr, exempelvis Medicinkliniken, Urologkliniken, Vuxenpsykiatri samt Karlkirurgiska kliniken kompenserades
detta av 6kade dvriga intdkter 21mnkr bland annat fran andra férvaltningar.

Budgeterade och icke budgeterade statsbidrag +256 mnkr mot budget med delvis motsvarande kostnader i befintlig forvaltningsplan samt nya kostnader.
Exempelvis del av sektorbidrag, statsbidrag tillgdnglighet/vardkapacitet samt statsbidrag géllande psykiatri och riktade diagnoser redovisas med positiv
resultateffekt. Total uppskattad resultateffekt ca 220 mnkr mot planerade kostnader.

Externt inhyrd personal inklusive tillgdnglighet som del av den totala avvikelsen av personalkostnad, -9,3 mnkr.
Fordelar sig mellan ldkare -3,3 mnkr, sjukskoterskor -2,5 mnkr, arbetsterapeuter -1,3 mnkr samt externa tjanster inom tandvard och
laboratorietjanster, - 2,2 mnkr.

Kopt vard inklusive tillganglighetssatsningar har en total budgetavvikelse pa -21,9 mnkr. Budgetoverdrag kopplat till vardgaranti/tillganglighet ar
kompenserad av statsbidrag enligt ovan. Storst negativ budgetavvikelse redovisas av specialistvardsinsatser genom regionens kommuner, -20,5 mnkr.
Positiva avvikelser ses genom ligre kostnader av diagnostik och primarvard.

B&de budgetram, likemedelsrabatter samt effekten av hojt tak i hogkostnadsskyddet bidrar till +81,3 mnkr mot budget. Aven arbetet med kloka kliniska val
bidrar till positivt utfall.

Ovriga kostnader, -15,2 mnkr frén ett 6verskott mot budget p& ca 5 mnkr efter oktober manad. Kombination hégproduktionsmanad med statsbidragssatsningar
i november gav dkade kostnader for material och reparationer. Aven utbetalningar/kostnader i slutet av dret fér Vardvalsverksamheten paverkar den
svarperiodiserade budgetavvikelsen pa helar.

\. Region

Vastmanland



Ekonomi — Kostnadsutveckling

0,0%/3,3%

Bruttokostnadsutveckling
Ack utfall/Prognos

Loner

-18,5% (I
1879,

3

Sociala avgifter

Inhyrd personal -52,1% (I
Kopt vard
Liakemedel
Ovrigt

Totalt o

-60,0% -50,0% -40,0% -30,0% -20,0% -10,0% 0,0%

B Ack utfall ®Prognos

W egion s

B 5.4%
. -

)

I 0,30

10,0%

Analys

Total bruttokostnadsutveckling -0,0 %, prognostiserat 0,3 % vilken
paverkas av den lagre pensionskostnaden 2025.
Korrigerat for detta ar arets kostnadsutveckling ca 3,3 %.

Egen 16n hade under aret en kostnadsutveckling om 5,4 %, vilket ar 6ver
loneodversynen. Detta forklaras av ateranstillningar som genomfordes i slutet av 2024
och under redovisat verksamhetsar, vilket gav effekt under 2025. Samtidigt minskade
kostnaderna for inhyrd personal med 53,3 % jamfort med foregaende ar. De lagre
pensionskostnaderna i de sociala avgifterna paverkade resultatet positivt med

ca 65 mnkr och ddmpade den totala kostnadsutvecklingen. Sammantaget gav egen 16n
och inhyrd personal, berdknade med foregaende ars niva for sociala avgifter, en
kostnadsokning om 3,08 % pa helarsbasis.

Kostnaderna for kopt vard, inklusive tillgdnglighetssatsningar, 6kade med 5,7 %
under aret. Ut6ver prisupprikning inom samverkansregionen drivs
kostnadsutvecklingen av storre volymer kopplade till statsbidrag tillganglighet framst
inom Kirurgi och psykiatri. Aven specialistvardsinsatser frdin kommunerna bidrog
med en hog bruttokostnadsutveckling, 82 %.

Lakemedelskostnaderna 6kade marginellt under 2025, och landade pa en
kostnadsutveckling om 2,1 %, vilket till stor del ddmpades av nationella avtal och
forandringar i hogkostnadsskyddet. Samtidigt fortsatter nya och mer avancerade
behandlingar att driva komplexitet och resursbehov, vilket gor att omradet d&ven
framat behover foljas noggrant.

Ovriga kostnader i driften redovisar en kostnadsokningstakt
strax over inflationen i riket.



Ekonomi — Utveckling resultatomrade

Utveckling resultatomraden

Belopp i mnkr

. Bokslut Bokslut Bokslut  Prognos
Omrade Verksamheter
2023 2024 2025 2025
Omrade Operation, Specialmedicin, och Akutsjukvard Operation, Spec.medicin och akutsjukvard -139,8 23,7 20,5 14,0
Summa Omrade OSA -139,8 23,7 20,5 14,0
Omrade Psykiatri, Medicin och Narsjukvard Psykiatri, Medicin och Narsjukvard -102,2 -73,4 110,2 82,0
Summa Omrade PMN -102,2 -73,4 110,2 82,0
Omrade Medicinsk Diagnostik, Teknik och Farmaci Medicinsk Diagnostik, Teknik och Farmaci 28,1 21,3 54,8 39,6
HMC 0,8 0,4 2,0 7,8
Summa Omriade MDTF 28,9 21,7 56,7 47,4
Medicinsk stab Medicinsk stab 2,5 5,9 59 59
Likemedel -7,7 -14,0 48,4 34,7
Summa Medicinsk stab -5,2 -8,2 54,3 40,6
Planering och utveckling Planering och utveckling 6,0 12,1 27,5 16,7
Summa Planering och utveckling 6,0 12,1 27,5 16,7
Varduppdrag 22,4 4,2 14,6 -5,0
Summa Varduppdrag 22,4 4,2 14,6 -5,0
Forvaltningsledning Forvaltningsledning -821,0 -977,4 -632,8 -640,7
Summa férvaltningsledning -821,0 -977.,4 -632,8 -64.0,7
Halso- och sjukvardsforvaltningen -1033,2 -997,2 -349,0 -445,0

W egion s



Utveckling resultatomraden — kommentar

e Underskott enligt forvaltningsplan -750 mnkr redovisas under Forvaltningsledningen, resultat -633 mnkr i
och med att 6verskott av statsbidrag delvis redovisas har.

e Lagre pensionskostnader an faststilld budget, delvisa effekter av atgardsplan samt ersattning for riktade
statsbidrag bidrar till positivt resultat i driftomradena, trots 6kade driftskostnader kopplade till
produktion.

e Forandring resultat jamfort med budget inom anslagsfinansierad verksamhet mellan aren paverkas av den
interna ersattningen fran Forvaltningsledningen. Resultatet kan variera mellan aren.

e Intern diagnostik ger forvaltningsintern forflyttning intakt/kostnad. Positivt resultat for saljande
verksamheter genom relationen volym/pris. Aven inom detta omrade bidrar den sinkta
pensionskostnaden till battre resultat.

e Varduppdrag: I och med sektorbidrag, 6vriga statsbidrag samt 6verskott pa vaccinationer, hjalpmedel och
Seniorhilsoenheten redovisas ett dverskott mot budget. Aven fordndrad redovisningsprincip i och med
delvis byte av organisation for Enheten for Privata Vardgivare forbattrar resultatet med ca 7 mnkr .

\. Region

Vastmanland



Investeringar

Investeringsprojekt mnkr Overférda  Budget 2025 Utfall 2025 Kvarvarande

medel inkl 6verforda medel
medel

Datorutrustning 2,5 2,5 1,2 1,3

Medicinsk apparatur 71,5 153,8 100,3 53,4

Byggnadsinventarier -0,5 -0,5 0 -0,5

Bilar och transportmedel 0,8 0,8 2,8 -2,0

Ovriga maskiner och 53 5,8 2,7 3,2

inventarier

Tekniska hjalpmedel -10,7 41,5 47,0 -5,5

Summa 68,9 203,9 154,0 49,9

Leasingavtal 9,7

Investeringsbidrag -57

Anldggning Investeringsid Saldo

Patientévervakning Flera ID:n 10,5

Ovrig medicintekn.  Se bilaga 2 8,6

Utrustning

Summa 19,1

2-ars regel specifikation® (Giller ej bygg- och fastighetsinvesteringar)

\. Region

Vastmanland

Analys

Av totalt ink6p 2025 154,0 mnkr ar de storsta posterna
patientovervakningssystem 31,7 mnkr, O-arm
bildgivningsutrustning 7,9 mnkr, styrkonsoll till operationsrobot 4,9
mnkr, hematologiinstrument 4,5 mnkr samt datortomograf 4,4 mnkr.

Investeringsbidrag via RCC har beviljats pa 2,3 mnkr for investering i
mammografilab samt via Civilt forsvar pa 3,4 mnkr for investering i
forstarkningsfordon och utrustning inom ambulansen.

Leasingavtal for 5 ambulanser har anskaffats under aret.

Pa grund langa leverans- och upphandlingstider kommer en
forskjutning av inkop fran 2024 och 2025 att fortsatta med ca 49,9
mnkr under 2026-2027.

Investeringar inom 2-ars regeln uppgar till 19,1 mnkr.
Specifikation per investerings-ID finns pa bilaga 2.
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Analys

Sankta kostnader sedan beslut
sommaren 2023.

Ackumulerat december 2025 mot
jamforbar period foregdende ar,

+5 273 tkr, +18 %. Oforandrad
representationskostnad jamfort med
foregaende ar.

Utbildning har inte varit en
besparingsdtgird, men genom
restriktivitet ses en nedgang fran
2023. Det ar viktigt att folja sa att det
inte blir oonskade effekter.

2025 ar pa totalen 19 mnkr, 35 %
lagre dn 2023.



Operation, Specialmedicin och Akutsjukvard

Tillganglighet

Tillgangligheten har generellt forbattrats inom omradet under 2025 trots att
produktionen inte natt upp till produktionsplan och inom vissa omraden minskat
under 2025. Detta beror till stor del pa dndrade arbetssatt och kvalitetssdakrade
vantelistor. Totalt antal vintande patienter till forsta l1akarbesok har under 2025
minskat fran 9 551 till 8 433 med en forbattrad tillganglighet fran 68% till 76%,
antal vantande 6ver 90 dagar har minskat fran 3 360 till 2 334.

Néstan alla verksamheter har en positiv trend och flera nar 100% inom 90 dagar
for forsta besok till mottagning. Totalt antal vantande patienter till operation har
under 2025 minskat fran 4 955 till 4 860, tillgangligheten har forbattrats fran
65% till 73%, antal viantande 6ver 90 dagar har minskat fran 2 003 till 1 538.
Samtliga opererande verksamheter visar pa en positiv trend géllande
tillganglighet till operation.

Produktion

Medarbetare

Antal slutenvardstillfallen 6kade fran 15 275 fg ar till 15 912 (4,2%), antal
varddygn okade fran fg ar 69 979 till 71 148 (1,7%). Medelvardtiden ar ndstan
oforandrad och 6kningen beror fraimst pa ett 6kat antal vardplatser da
beldggningsgraden gatt ner fran 94,1% fg ar till 91,9% under 2025. Antal
slutenvardsoperationer har 6kat fran 6 976 fg ar till 7 527 (7,9%), en 6kning som
till stor del skett pa EPOS men dven i Vasteras som en del av satsningen pa 6kat
antal operationssalar. Dagkirurgin har 6kat fran 5 663 till 5 819 (2,8%).
Klinikegen kirurgi har minskat fran 11 994 fg ar till 9 700 (-19,1%) dar
minskningen till storsta delen skett pa 6gonkliniken och varit planerad. Det totala
utfallet for kirurgi blev 96,4% av produktionsplan. Totalt antal patientbesok
minskade fran 355 062 fg ar till 349 897 (-1,5%), 98,2% av produktionsplan.
Minskningen utgors av elektiva ldkarbesék inom flera verksamheter.

\. Region

Vastmanland

Ackumulerad sjukfranvaro redovisas till 7,3% (7,3% fg ar). Korttidssjukfranvaro
dag 1-14 redovisas till 3,7% (3,7% fg ar). Andelen langtidssjukskrivna ar
oférindrat. Antalet rehabiliteringsarenden har 6kat ndgot, 492 (484 fg ar). Aven
avslutade rehabiliteringsdrenden har 6kat, 397 (373 fg ar).

Arbetad tid har minskat med 2,1%, vilket motsvarar 39,6 arsarbetare.
Minskningen forklaras frdmst av farre inhyrda timmar, 21 da. Minskning av
arsarbetare syns i 12 av 15 verksamheter. Den yrkesgrupp som till antal har
minskat mest dr underskoterskor 17,4 aa foljt av sjukskoterskor, 7,3 aa.

Antalet arbetsmiljoavvikelser 493 dr en minskning mot féoregaende ars 510.
Samtliga verksamheter har, i varierande grad, kommit igdng med arbetet med
utvecklande medarbetarskap och har en plan for 2026.

HME mitningen visar ett totalt HME index pa 77 (HSF totalt index 79).

Ekonomi

Arets resultat +20,5 mnkr, mot en 0 budget. Prognos +14 mnkr.

Storre avvikelser mot budget:

Okad regionsersittning +32,6 mnkr beror frimst pa ej budgeterade statsbidrag.
Personalkostnader +22,3 mnkr, varav storsta posterna ar +24,5 mnkr
pensionskostnader.

Sjukvardsartiklar redovisas -10,5 mnkr, 6kade kostnader kopplat till projektet
fler operationssalar, EPOS samt robot 2.

Den kopta varden avviker -23,6 mnkr som bestar av en hel del riktade satsningar.
Bruttokostnadsutvecklingstakt pa 3,5 % framst beroende pa lagre inhyrd
personal, sociala avgifter och kopt vard samt kade jour, évertid och OB
kostnader.



Psykiatri, Medicin och Narsjukvard

Tillganglighet

Omradets tillgdnglighet 4r sammantaget 85,4%, ndgot hogre jamfort foregaende ar.
Viss variation ses mellan verksamheterna dar flertalet har 6ver 90%. Stora insatser
och férdndrade arbetssatt har resulterat i betydligt 6kad tillgdnglighet avseende
alla perspektiv for BUP. Atstérningsenheten utvirdering visar att 85% ar ndjda
eller mycket nojda (2024 ars siffror). Utmaningar avseende tillganglighet har
uppkommit pa neurologmottagningen och vuxenpsykiatrins beroendemottagning
pa grund av reducerat antal ldkare i tjanst.

Vi har minskat medelvéntetid till 1177 pa telefon jamfort med foregaende ar trots
okning av antal samtal (>5000 fler). Vantetiderna ar de kortaste i landet, endast
Gotland har kortare vantetider.

Produktion

Medarbetare

Produktionen ar hogre an foregdende ar (+1,1%). Beldggningsgraden ar 92% vilket
ar i niva med foregaende ar men det varierar kraftigt mellan verksamheterna och
tider pa aret. Rattspsykiatrin har hogst belaggningsgrad (111%) vilket visar
behovet av utékning av antal vardplatser. Overlag ses en 6kning av antalet sékande
patienter = 80 arsaldern till Medicinakuten (+21% jfr 2022) och darmed antal
inlaggningar (41% av sokande). Ytterligare 8 vardplatser 6ppnades pa kliniken fr o
m vecka 46, fran november sdgs en beldggningsgrad pa en mer rimlig niva (fr i snitt
104% till 95% nov-dec). Vara olika mobila team bedriver viktigt arbete med stort
engagemang som forhindrat ytterligare belastning i slutenvarden. Drygt 1000
patienter har fram tills idag fatt vard via teamen med en tydlig minskning av
vardkonsumtion for dessa patienter, antal varddygn for dem har halverats.
Inférandet av profylaktisk behandling mot RS till alla nyfédda bidrar till minskad
belastning pa barnakuten/slutenvarden.

\. Region

Vastmanland

Ack sjukfranvaro 7,9 % ar nagot hogre jamfort med foregdende ar (7,8 %). Daremot
har langtidssjukfranvaron minskat.

Arbetad tid minskar med 1,3 %, vilket omraknat motsvarar knappt 31 da och
minskningar syns mer eller mindre for de flesta av omradets verksamheter. Barn-
och ungdomspsykiatrin och Narvardsteam har diremot fatt mojlighet att utoka
antalet tjdnster vilka har finansierats av statsbidrag.

Antalet inhyrda timmar har minskat med motsvarande 31 da dar majoriteten av
verksamheterna nu dr oberoende av hyr.

Alla verksamheter har lagt en planering for utvecklande medarbetarskap under
2025, de flesta verksamheter har dven genomfort 1-3 moduler. Arbetet fortsatter
under 2026.

HME maétningen visar ett totalt HME index pa 80 (HSF totalt index 79).

Ekonomi

Arets resultat +110,2 mnkr mot en 0 budget, prognos +82 mnkr

Storre avvikelser mot budget:

Den positiva avvikelsen for intdkterna, +56,3 mnkr, forklaras framfor allt av att
statsbidrag inom psykiatriomradet, som inte var kinda till budget, tillkommit.
Statsbidragen finansierar delvis nya kostnader men ocksa sddana som fanns med i
forvaltningsplanen. Likemedelskostnadernas avvikelse uppgar till+27,2 mnkr och
det beror dels pa hogre rabatter dn budgeterat, dels den hojda egenavgiften per 1
juli.

Pensionskostnaderna blev lagre dn vad som budgeterades med och for omradet
innebar det en positiv avvikelse om +27,8 mnkr.

Bruttokostnadsutveckling om 2,6 % dar en minskning av inhyrd personal uppgar
till -51,4% jamfort foregaende ar.



Varduppdrag

Tillganglighet

Vardval Vardcentral: Tillgangligheten via telefon enligt den nationella
vardgarantin har 6kat markant under 2025, samtidigt har volymerna av
inkommande samtal sjunkit ndgot. Chattbesok inférdes som en ny kontakttyp i
borjan av 2024 och volymerna ar fortfarande laga. Tillgangligheten till medicinsk
bedomning inom 3 dagar har sjunkit nagot under aret.

Produktion

Vardval vardcentral: Under 2025 genomfordes ca 1 112 000 bes6k/motsvarande
kontakter pa vardcentralerna. Den totala har minskat ndgot, med ca 30 000 besok
varav ungefar hilften av minskningen beror pa forre vaccinationer utifran
forandringar i rekommenderade malgrupper. Besoken till vardcentralernas
samtalsmottagningar har 6kat med totalt ndstan 4 %, storst 6kning visar besok hos
psykolog vilka har 6kat med ca 16 %. Lakarbesoken har 6kat marginellt medan
antalet hembesok 6kat med ca 9 %. Ungefar 18 % av ldkarnas besok hanteras
genom distanskontakter. For de psykosociala yrkesrollerna utférdes 2025 ca 30 %
av besoken via distans. Bland 6vrig halso- och sjukvardspersonal 6kar ocksa
andelen distanskontakter och star 2025 f6r ca 9 %.

Privata vardgivare: Produktionen av ldkarbesok har minskat med ca 10% jamfort
med 2024 och forklaras framst av avveckling av avtal inom reumatologi och
avveckling av mottagning inom psykiatri. Aven inom gynekologi har volymerna
minskat visentligt. Hogre produktion 2025 uppvisar daremot avtal inom hud, ONH
samt 6gon. Besok hos psykoterapeut har 6kat med ca 3%.

Tandvard: Regionens sarskilda tandvardsstdd (Led i sjukdomsbehandling,
Nodvandig tandvard. och Tandvard vid ldngvarig. sjukdom): fler invanare har fatt

\. Region

Vastmanland

ratt till stodet och nagot fler har fatt tandvard jmf med samma period foregaende
ar. Okningen kan bland annat bero p3 att personer i dldersgruppen 20 till 23 &r fran
och med 2025 kan omfattas av kan omfattas av Regionens sarskilda tandvardsstod.
Avgiftsfri tandvard 3 till 19 ar: antalet undersokta barn och unga ar farre jmf med
foregdende ar pa grund av den sinkta aldern for avgiftsfri tandvard och detta har
medfort 1agre kostnader.

Ekonomi

Vardval Varduppdrag: Arets resultat +14,7 mnkr, 39,7 mnkr battre 4n budget.
Prognos -5 mnkr.

Vardval Vardcentral Resultat +2,6 Budgetavvikelse +27,6
Seniorhalsovardsenheten +2,5 mnkr

ST-ldkare -4,7 mnkr (budget -7,1)

Natlakare +18,1 (Budget -18,0)

Vaccinationer +8,5, Sdsongsinfluensa, TBE men ffa Covid (+4,5)

Tekniska hjalpmedel +4,2

Prognosavvikelse +11,7 mnkr

e Seniorhalsoenheten +2,5 mnkr

e Barnmorskeersittning +2,6

e Vaccinationer +4,3 ffa Sdsongsinfluensa (+1,7) och Covid (+2,5)

e Tekniska hjalpmedel +1,7

Tandvard. Resultat och budgetavvikelse -0,1 mnkr. Prognos +1,0 mnkr
Specialisttandvarden +2,0 i budgetavvikelse lagre produktion pga. farre
aldersgrupper (+2,0). Sarskilda stodet Budgetavvikelse-4,8. Fler antal patienter
an budgeterat. Prognosavvikelse -2,4. Infor kommande tandvardsreform 2026
kan ses att fler patienter fatt utrymme for tandvard i slutet 2025.

Privata vardgivare. Resultat och budgetavvikelse +12,3 mnkr. Avvikelse mot
prognos +9 mnkr. Andrad redovisningsprincip képt vard medfér + 8,5 mnkr
mot budget och prognos. Ersittning fran andra regioner 3,7 mnkr i 6kade
intakter mot budget.



Medicinsk diagnostik, teknik och farmaci

Tillganglighet

Tillgangligheten till datortomografi- och magnetkameraundersékningar har under
senare delen av aret forbattrats.

Svarstiderna inom patologi har forbattrats under aret dven om lakarbemanningen
ar en utmaning.

Tillgangligheten till klinisk fysiologiska undersékningar

(som till exempel hjartultraljud) har varit acceptabla under aret men brist pa
biomedicinska analytiker begransar kapaciteten framéver.

Brostcancerscreening och kliniska brostundersékningar utférd i tid.

God tillganglighet till Hjadlpmedelscentrums samt Medicin Tekniks tjanster.

Produktion

mindre adn planerad reducering. Alla verksamheter har lagt en planering for
utvecklande medarbetarskap under 2025, de flesta verksamheter har dven
genomfort 1-3 moduler. Arbetet fortsatter under 2026.

HME matningen visar ett totalt HME index pa 80 (HSF totalt index 79).

Ekonomi

Se information under punkt Produktionsdata -Diagnostik.

Medarbetare

Sjukfranvaro var under aret 6,0 % (7,4 % 2024). Minskningen har skett bade pa
kort- och langtidssjukfranvaron. Arbetad tid minskar med 0,2 %, vilket
omraknat motsvarar 1 arsarbetare. Antalet inhyrda timmar har minskat med
motsvarande 4 da. Reduceringen av arsarbetare dr ca 22 aa, vilket ar 2 da
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Arets resultat +56,7 mnkr, +8,9 bittre dn budget. Storre avvikelser mot budget:
Intdkterna ar 7,7 mnkr hégre dn budget bland annat RS anslag for civilt forsvar
lakemedel till Sjukvardsfarmaci samt tillganglighetsmedel och statsbidrag fran
Effektivitetsdelegationen. Forsaljningen avvek 684 tkr negativt mot budget.

Inhyrd personal ar 4,4 mnkr sdmre dn budget, bestar bland annat av inhyrning
lakare for Rontgenkliniken och beror pa hdg personalomsattning. Sociala avgifter
ar 7,9 mnkr lagre dn budget pga. ldgre pensionskostnader.

Kopta varden avseende leverantorerna Unilabs och Soodia for Rontgenkliniken ar
8,5 mnkr lagre dn budget da verksamheten klarar mer i egen regi och behovet
ddarmed minskat. Laboratoriekostnader dr 7 mnkr hogre an budget bland annat pga.
fler genetiska utredningar. Bruttokostnadsutveckling ar 6,8% och bestar frimst av
okade kostnader l6ner, laboratorietjanster, vriga konsultationer vard, ldkemedel,
tekniska hjalpmedel, serviceavtal och reparationer och underhall.

Prognosen for omradet var 47,4 mnkr. Exkluderas effekterna av lagre sociala
avgifter ligger resultatet nagon miljon 6ver budget och prognos.



Statsbidrag

Psykisk halsa - Analys

Det statliga stéd som har rekvirerats avseende psykisk hdlsa 2025 har och anvands till flera projekt. Inom Vuxenpsykiatrin kan sarskilt
namnas de medel som kommer anvandas for att utbilda personal inom traumavard samt kopa utredningar under hosten.
Kunskapsstyrningen inom psykiatriomrddet har ocksa fatt del av statsbidraget.

Insatser for att starka barn och ungdomspsykiatrin har genomfoérts genom att ett stort antal utredningar och behandlingar har och kommer
genomforas utover vad som, hade varit mojligt inom befintlig ekonomisk ram. Nytillsatta psykologtjdnster har ocksa finansierats via
statsbidraget.

Hela statsbidraget har rekvirerats och anvants, 20,9 mnkr.

Kvinnosjukvard - Analys

[ Region Vastmanland finns sedan ett par ar en strategisk grupp med representanter fran alla delar av vardkedjan. I regionen har flera olika
omraden prioriterats for att utveckla arbetet kring till exempel bristningar vid férlossning, psykisk ohdlsa i samband med graviditet,
eftervarden pa barnmorskemottagning, introduktionsprogram med mentorskap for primarvardens barnmorskor, neonatalvarden for att
undvika separation mellan barn och féralder samt forstarkning gallande kompetensférsérjning och bemanning framfér allt inom
forlossningsvarden. Stort fokus under aret ar ett strategiskt arbete kring att starka vardkedjan graviditet, forlossning och eftervard
ytterligare och arbete inriktat pa de nya nationella riktlinjerna samt basprogram.
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Statsbidrag, fortsattning

God och nara vard - Analys

Det gemensamma arbetet mellan Regionen och lanets kommuner har fortsatt under aret. Sju prioriterade utvecklingsomraden har varit
styrande, bland annat etableringen av Seniorhélsovardsprogrammet som ska inforas pa samtliga vardcentraler till 2026. Invanare har
involverats i utvecklingen av programmet. Inom ramen for projektet paborjades hialsosamtal fér 60- och 70 aringar vid atta vardcentraler
under hosten. Arbetet med att ta fram gemensamma primarvardsplaner i varje kommun har fortsatt och samtliga kommuner forvantas
leverera ett forsta utkast under varen. Nasta steg ar att skapa en lansgemensam grundstruktur fér planerna.

Under hosten startade arbetet med Gemensam systemledning, dar politiska foretradare och tjdnsteman i samverkan, med stéd av
Karlstads universitet, utvecklar formerna for lanets gemensamma styrning av omstallningen till Nara vard. Arbetet fortsatter in i 2026.
Uppf6ljningen av omstéllningen sker lopande genom etablerade indikatorer och vidareutvecklas for att battre kunna félja resultat och
identifiera utvecklingsomraden.

[ HoS29 ar omstallningen till Nara vard en central utgangspunkt och praglar stora delar av férvaltningsplanen. Bland manga olika insatser
ingar bade de uppdrag som ndmnts ovan och satsningar inom primarvardens arbete med psykisk ohalsa. Arbetet omfattar dven
exempelvis planerad etablering av en narsjukvardsniva som inkluderar cancervard, utveckling av mobil specialistvard samt ett framtida
barncentrum.

Narvardsteamen visar fortsatt goda resultat med cirka 240 anslutna patienter. Sjukhusvardsbehovet har halverats och minskningar ses
aven i besok inom bade specialist- och primarvard, samt i antal akutbesdk och ambulansresor. Patienter och anhoriga beskriver hogre
trygghet och delaktighet.

Analysarbetet kring patientgruppen med stoérst vardbehov har fortsatt med arliga datagenomgangar och kopplade utvecklingsinsatser
dartill. En férdjupad analys av framtida vardbehov planeras.

HSF har totalt rekvirerat 69,4 mnkr i statsbidrag.
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Statsbidrag, fortsattning

Rehabkoordination — Analys

Koordinatorfunktionen har utvecklats genom stimulansmedel fran 6verenskommelser med staten under flera ar vilket underlattar for
patienten att aterga eller vara kvar i arbete och som stddjer patienten i sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen. Overenskommelsen har
gett ekonomiska forutsattningar for att skapa en battre sjukskrivningsprocess och en mer effektiv rehabilitering. Medlen har gett mojlighet till
kunskapshodjande insatser sa som natverkstraffar, intern utbildning samt extern utbildning i form av bland annat uppdragsutbildning via
Uppsala universitet. De har ocksa gett flera specialistkliniker mojlighet till att tillsiatta rehabkoordinatorer. Funktionen fér rehabkoordinering
i regionen, inom halso- och sjukvarden, har funnits sedan 2018. Bokférd och budgeterad ersattning 9,7 mnkr.

Kortare vantetider cancervarden - Analys

Arbetet med cancerplanens malomraden pagar, sarskilt stod ges i arbetet utifran de standardiserade vardforlopp, SVF. Malet att inkludera
mer dn 70% har uppnatts (95%). Ledtidsmalet ska uppnas till 80% och Region Vastmanland nar drygt 45%, nagot battre an rikets 44%. HSF
har vidtagit insatser for att forbattra ledtiderna; Utvecklingsprojekt inom bilddiagnostik och patologi, Al har inforts i mindre skala i den
diagnostiska processen, Lungkliniken arbetar for att inféra en ny provtagningsmetod kryo som ar vavnadsbesparande, Inférande av
preoperativ area pa operationsavdelningen, Samverkar med privata aktorer, Koloskopisatsning, Dialoger och insatser for
kompetensforsorjning, Processméten med samtliga SVF processigare Utvecklat en SVF-Dashboard. Tarmcancerscreeningen ar i full
produktion, Sjalvprovtagning av HPV ersatt cellprovtagningen i de flesta dldersgrupperna. Kvarstar utmaningar med att fa kvinnor att delta i
sjdlvtestet. Pilottest av organiserad prostatacancertestning, OPT slutférdes och invantar nationellt beslut gdllande screening.

\. Region

Vastmanland



Statsbidrag, fortsattning

Starkt tillganglighet och 6kad vardkapacitet inom den
specialiserade halso- och sjukvarden — Analys

Okad tillginglighet och vardkapacitet i hilso- och sjukvarden. Overenskomna och redovisade insatsomraden efter dialog med
Socialstyrelsen.

* Kompetensforsorjning (enhetliga bemanningstal, utbildning)

* Resursplanering (produktionsstyrningsverktyg, personalplaneringsverktyg)
» Tillganglig, sdker och effektiv vard (kdpa vard, interna punktinsatser)

» Tillgdnglighet vardplatser (Narvardsavdelning, vardplatser EPOS)

* Personcentrering och digitalisering (gemensam digital serviceniva)

Forvaltningen har rekvirerat 201 mnkr vilket bidrar till positiv resultateffekt.

Fysisk aktivitet pa recept — Analys

Statsbidraget mojliggor finansiering av projektledare FAR

Hela statsbidraget har rekvirerats och anvants, 2,0 mnkr.
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Statsbidrag, fortsattning

Sektorbidrag — Analys

Infor forvaltningsplanens faststdllande kunde inte detta sektorbidrag budgeteras. Under 2025 har nedanstdende poster finansierats samt
aven delvis forbattrat budgeterat resultat:

« Natlakarkostnader 18,1 mnkr.

o Plattform 24, 8,0 mnkr.

e Personalpolitiska medel: 4,4 mnkr.

e Del av licenskostnad taligenkdnning: 4,4 mnkr.
o Okade kostnader akutlarm Visteras: 0,5 mnkr
e Klinisk behandlingsforskning: 1,9 mnkr

o Troskelkostnader/6verskott 17,8 mnkr

Statsbidraget har varit avgoérande for att finansiera viktiga aktiviteter inom varden sa som natldkare, personalpolitiska insatser, samt
kostnader for licenser. Dessutom har det mojliggjort finansiering av troskelkostnader infor kommande effekthemtagning, som annars kunde
ha utgjort ett hinder for verksamheten. Behovet av detta statsbidrag ar tydligt, da det har bidragit till att sakra viktiga funktioner inom
varden och underlattat en fortsatt utveckling och férbattring av vardkvaliteten.

Forvaltningen redovisar hela statsbidraget, 55,1 mnkr, men hanterar den regionintern éverforing till Regionkontoret fér satsningar inom
framtidens halso- och sjukvard, 4,4 mnkr enligt ovan.
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Statsbidrag, fortsattning

Barn- och ungdomspsykiatri - Analys

Staten och SKR har ingitt en 6verenskommelse om 6kad tillginglighet till barn- och ungdomspsykiatrin 2025-2026. Overenskommelsen
syftar till att stodja strategiska insatser hos regionerna for att 6ka tillgangligheten till barn- och ungdomspsykiatrin. De strategiska insatserna
avser insatser for att 6ka effektiviteten, produktiviteten och kapaciteten inom barn- och ungdomspsykiatrin (BUP), genom bland annat
forbattrad produktionsplanering och kapacitetsstyrning. Statsbidraget anvands framst till att kdpa utredningar

Totalt belopp for statsbidraget blev 38,8 mnkr.

Forstarkt satsning pa den specialiserade psykiatriska varden under 2025 - Analys

Detta statsbidrag presenterades fran regeringen i varandringsbudgeten.
Statsbidraget har mojliggjort att kapaciteten inom Vuxenpsykiatrins slutenvard har kunnat uppratthallits.

Totalt belopp for statsbidraget blev 14,0 mnkr.
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Statsbidrag, fortsattning

Forbattrat omhandertagande i primarvarden vid psykisk ohdlsa - Analys

Statsbidraget till regionerna har syftat till att utveckla den regionala primarvardens arbete med psykisk ohélsa. Medlen har, baserat pa
regionernas behov, anviandas for att sdkerstdlla att primarvarden ska kunna omhanderta psykiska vardbehov hos saval barn och unga som
vuxna och aldre personer. Detta till exempel genom att uppmarksamma psykisk ohélsa i forfragningsunderlag som ror primarvarden,
utveckla stegvisa vardmodeller vid psykisk ohdlsa samt starka kompetens och anpassad bemanning, inbegripet ett tvarprofessionellt
teamarbete. Under 2025 syns en vadsentlig 6kning av antalet besok, inte minst genom distanskontakter, till samtalsmottagningarna pa
vardcentraler i stort och genom ca 16 % 6kning av antalet besok till psykologer.

Rekvirerat statsbidrag 13,5 mnkr fordelat pa 10 mnkr Varduppdrag och 3,5 mnkr till Barn- och Ungdomshélsan.

17KAP - Analys

Regeringen gav Socialstyrelsen i uppdrag att under 2025 fordela, betala ut och f6lja upp prestationsbaserade medel till regionerna. Syftet var
att 6ka produktionen inom vissa omraden, att férstarka regionernas vardgarantikanslier och darigenom korta vardkéerna. De tre
diagnosgrupperna inom forvaltningen har hanterats enligt nedan:

» Kataraktoperationer via egen produktion och befintligt avtal med extern vardgivare. Andel inom 90 dagar forbattrats med 6
procentenheter

» Hoftledsoperationer genom egen produktion. Andel inom 90 dagar forbattrats med 35 procentenheter

* Framfallsoperationer genom egen produktion och extern upphandling. Andel inom 90 dagar férbattrats med 38 procentenheter

Rekvirerad ersattning 22 mnkr.
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Statsbidrag, fortsattning

Effektivitetsstatsbidrag Kammarkollegiet - Analys

Region Vastmanland ar beviljade statsbidrag pa 44,3 mnkr fram till 2027, for nedanstaende projekt:

e Etablera egenmonitoreringslosningar for att bland annat 6ka patientens kunskap om sitt halsotillstand, 16,4 mnkr.
e Al-granskning inom patologi for bland annat minskad oro hos patienter i vintan pa besked, 6,4 mnkr.

e Radarbaserat patientovervakningssystem for fallprevention for att forebygga vardskador, 12,2 mnkr.

¢ Implementering av Al-enhet for att analysera hadlsodata ur ett effektiviseringsperspektiv, 9,3 mnkr.

Kvantitativa och kvalitativa effekter av genomférandet av atgarderna ska matas och redovisas med forsta delredovisning 30 november 2026.
4,3 mnkr ar rekvirerade och bokférda mot uppstartskostnader 2025
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Intern kontroll forvaltningsniva - uppfoljning

Granskningsomrade Berort Metod for Resultat av Atgirder

reglemente, granskning granskning

policy,

regler
Basala hygienrutiner - Riktlinje Maétning av [ storleksordningen Omradeschefer foljer upp att handlingsplan finns och att
Foljsamhet till rikt-linje ~ 21774-6 observation/- 75% beskriven aktivitet genomfors. Resultattavla lyfts fram pa
21774-6 sjalvskattning initieras Arbetsplatsen under hdsten for att tydliggora vikten av
Vardhygieniska rikt- av forvaltningen. denna métning.
linjer i Region Matning utifran
Vastmanland standardiserade

protokoll

Remisshantering - Foreskrifter Stickprovskontroll fér Overgripande riktlinje Resultat redovisas till férvaltningsledningen under 2026.
Foljsamhet till och riktlinje att se foljsamhet till med tillhérande mall
Socialstyrelsens 75447-1 overgripande riktlinje for stod till
foreskrifter och regional verksamheterna

riktlinje

W egion s

fardigstalldes i slutet av
aret. Utifran den
kommer
stickprovskontroller
utféras under 2026.



Hilso- och sjukvardsférvaltningen

Region
Vastmanland
Produktion
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Beldggning % Medelvardtid (dagar per vardtillfélle)
120% Snitt innevarade &r 91,6% (fg &r 92,4%) Snitt innevarade ar 5 (fg r 5,1) Slutenvard 2025 Antalfg  Forandring  Planerat  Utfall jmf
Antal ar % antal mot plan Arsplan
100% N
Vardtillféllen 38908 37511 3,7% - -
s §
80% Varddagar, exkl psykiatrin 174 344 170590 2,2% B -
a
60% Belagda varddagar, endast psykiatrin 21719 21970 1,1% - -
3
0% 5 Fér slutenvérden visas produktionen utifrén Vardande klinik. Plan gérs pG Medicinsk ansvarig enhet déirfér saknas
uppgift for detta
20% 1
o
0% Jan  Feb  Mar Apr  Maj

Jan  Feb  Mar Apr  Maj Jun Jul  Aug Sep Okt Nov Dec

Belaggning % innevarande ar M Belaggning % fgar M Malvirde 87%

Snitt antal disponibla vardplatser per dag

550 Snitt antal vérdplatser per dag innevarade &r 457 (fg ar 442,4)
500

450
400
350
300
250
200
150
100
50
0
Apr Maj Jun  Jul  Aug Sep Okt  Nov Dec

nitt vardplatser i ar W Snitt vardplatser fg ar

Bilaga 1



Hilso- och sjukvardsforvaltningen

Tillganglighet
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® Akutmottagning Vasterss

20000

/—\w 15000

i

Andel inom 90 dagar Antal vantande inom 90 Antalvantande mer an 90
Forsta besok B Milarde 100% T gagar daga

10000

5000

OTSY E——

OTY E—

PUTPY E—

USSP E—
°

202410

atgarde

I

Antal vantande inom 90
dagar (atgarder)

8

200011

Akuten, andel klara inom 4 timmar Véntande férsta besék Véntande operationer och atgérder

10000

1

Antal vantande mer 3n 90
dagar (atgarder)

0512 I:D

Andel inom 4 timmar, tom fg manad

Akutmottagning Vasterss  65,2% (fg ar 65,8%)
Barnakuten 82,1% (fg ar 78,9%)

Narakut Koping 69,8% (fg ar 65,6%)

Andel inom 90 dagar forsta
besok
Period: Jan-december

74,3%

2024 (76,1%)

Andel inom 90 dagar
‘operationer och atgarder
Period: Jan-december

2025 67,8%

2024 (68%)

Vintande bessk BUP (30 dagar) Vintande utredning BUP (30 dagar) Vintande behandling BUP (30 dagar)

100% 50 100% 0 100% 100
700 700 90
s
w0 0 %
soof £ 0 2
so% wof| | sox A w0 so% 0§
2 > 2 2
3008 3008 3
H ﬂ - Ii'l' IIII' - HHHH ﬂ HHH .
100 100 o
- HH QEDDHDDDDD HDDDDDD -ll Djsi=21= =)= === =T=r=1=]= o i} Ho
§EEIEE s R R RERERAEE EEEE R R R R R R R R RN R RN R R T §ESEEIE e R R BRERAET
Andelsom vintat mincre Antalvintande inom 30 Antal vintande mer in 30 Andetsom vintat e Antalvintande nom 30 Antalvntande mer in 30 Andet som vintat mindre Antalvintande nom 30 Analvantande mer an 30
- n 30 dagar (besok) om0 dgr (besok) dgr (besok) " in30 dagar (uts ing) o malsox dgr (utredning) dgr (utredning) - #n 30 dagar (behandling) e dgr (behandling) dgr (behandling)
Genomforda besok BUP (30 dagar) rda utredning BUP (30 dagar] mfsrda behandling BUP (30 dag
100% w0 100% 100% 100
700
6005 g
SDOE 60 TE
so% wof| | sox so% :
s00 ©3
= H H H H HH R )
100
w,l:lEB HEEQHDEDHDDDEHHQDDDDU o QQEQ =EEEQEEEEQ=EEBE= o H H (m] H H H o
§888885882::5z2383883882¢83 g8g8888¢58823::52382388288¢2¢83% g§83g¢s8¢es:53883¢883¢8¢8:233
§ in i inom 30 an Andel genomforda § Anta genomiorda inom 30 Antal genoraforda mer in
- inom 30dgr o malso% dagar BUP (besok) 30dgr (besok) - odgr @ MaI80% e 8) igr g) - W milsox 8 8) 30 dgr (behandling)

BUP andel genomforda besdk
inom 30 dagar

Period: Jan-december

205 75,1%

BUP andel genomforda
utredningar inom 30 dagar

Period: Jan-december

205 41,9%

2024 (a4,6%) 2024 (19,6%)
Medelvantetid 1177 (min
20
15
N /\?
10 \\\ “ —
N N ——
5
Jan Feb Mar Apr Maj Jun Jul Aug Sep Ok Nov Dec
1177 innevar W 1177 foregar M Interntkrav M Nationellt krav
Jan b Mar | Apr  Mai |Jum  Jul  Aug  Sep Okt  Nov | De
Foregiendedr 1256 | 1435 | 1027 | 0821 1213 1416 1153 | 0827 1150 | 1244 1214 | 1234
Inevarandedr | 1114 | 1645 | 1300 | 1152 0806 | 1n41 1244 | 0943 1042 | 1010 0837 | 1316

n 30 dagar p4 Behandling.
Period: Jan-december

205 60,2%

2024 (38,6%)

behandlingar inom 30 dagar
Period: Jan-december

2025 51,4%

2024 (40,5%)
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Region
Vastmanland
Kvalitet
Andel diagnossatta vardtillfillen del diagnossatta lakarbesdk Andel KAD-dagar av varddagar
110,0% Snitt tom november 97,4% (fg &r 99,2%) 110,0% Snitt tom november 98,4% (fg &r 99,1%) 20,0%
100,0% 100,0% —— 18,0% N
80,0% 160%
80,0% ! 14,0%
12,0%
60,0% 60,0%
10,0% L
40,0% o
40,0% 8,0%
6,0%
20,0%
20,0% 4,0%
0,0% — L 2,0%
0,0% S— Jan Feb  Mar Apr  Maj Jun Jul Aug  Sep Okt Nov  Dec 0,0% (—
Jan Feb Mar  Apr Maj Jun Jul Aug  Sep Okt Nov Dec Jan Feb Mar  Apr Maj Jun Jul Aug Sep Okt Nov Dec
Andel diagnossatta ldkarbesék . N N R
Andel diagnossatta vtf innevarande &r @® Andel diagnossatta vtf fg ar innevarande ar ® Andel diagnossatta l3karbessk fg ar Andel KAD innevarande ar ® Andel KAD fg ar
Deldr 1 Delar 2 Heldr 2024 Deldr1 2025 Deldr2 2025 Heldr 2025
Trycksar 2024 2024 (april- (april-dec) (jan-april) (jan-aug) (jan-dec)
(april) aug)
Andel vtf med trycksar, Kategori 1-4 5,7% 5,5% 5,6% 5,6% 5,6% 5,5%
Andel vtf med trycksar, Kategori 2-4 2,7% 2,6% 2,6% 2,4% 2,5% 2,3%




Halso- och sjukvardsforvaltningen

\. Bilaga 1
Region
Vastmanland

Medarbetare

Antal anstéllda inklusive inhyrda (Rullande arsmedelvirde)

6500
(1 man sldp, inget vid arsbokslut) 10% 6000
9% 5500
ar de &r % 5000 5801 5829 5860 5900 5917 5913 5893 5856 5825
F 3
7% 4500
Total sjukfranvaro 7,5% 7,3% . 4000
6% 3500
-varav dag 1-14 3,6% 3,7% 5% 3000
2% 2500
- varav dag 15-90 1,5% 1,5% 2% 2000
3
1500
- varav dag 91-365 1,3% 1,1% 2% 1000
1% 500
- varav dag 366- 1,1% 1,0% o
0%
Man 4,6% 4,9% Jan Feb  Mar Apr  Maj Jun  Jul  Aug Sep Okt Nov  Dec TN NN INORRAOANANNINONVNO AN NN LN ON QDO
HH9000000000ddH0000000Q0 N dI200000000 =
NN R R R R I D I D I D N B N Y
Kvinnor 8,2% 7,9% B Innevarande &r M Foregdende ar [ Malsjukfranvaro SRERRRRRRRSRRRRRRSIRRIRRRRRERIRRRRISRKRRRRR
Anstéllda -29 ar 7,2% 6,2%
Anstallda 30-49 ar 7,5% 7,3% A oo . .
§ ! Antal &rsarbetare utifran arbetad tid exkl jour/beredskap (202512)
Anstallda 50 &r- 7,7% 7.7% Reducering arsarbetare - atgérdsplan
Omrade/Klinik/Ansvar Arsarbetare Arsarbetare Forandring Forandring 300
fgar inar %
Orsak av forandring av antal arsarbetare
Forvaltningsledning halso- och sjukvérd 10,2 12,1 1,9 18,8% 250
Medicinsk stab 21,3 20,0 -1,3 -6,1% 200
Omrade Medicinsk diagnostik Teknik och Farmaci 508,8 507,8 -1,0 -0,2% 150
Omrade Operation Specialmedicin och Akutsjukvard 1861,4 1821,9 -39,6 -2,1%
100
Egen sjukdom 15 Omrade Psykiatri Medicin och Narsjukvard 2311,1 2280,3 -30,8 -1,3%
Ovrig frbevaro 10 Planering och utveckling 98,4 105,1 67 6,8% 50
Pl atighat 6 Varduppdrag 18,3 185 02 1,2% 0
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
R et 5
sl Summa: 48294 4765,6 63,9 -1,3%
S 2 Plan reducering AA M Utfall reducering AA
Owvertid/mertid 1
Timavidnade -12
ersonalgrupp (202512) Arsarbetare Arsarbetare Forandring Forandring
Uthildning -16 fgar inar %
Bemanning enl grundschema -19 ‘ | ” e oa i Arbetsmiljoavvikelser (ack) (1 mén slép, inget vid arsbokslut)
ativ personal 428,7 402, -26, -6,1
Externt inhyrd personal -55 .
Ledning 290,7 2923 16 0,5% Foregiende  Innevarande
64 ar ar
Lakare 583,8 581,8 -2,0 -0,3%
Antal hdndelser 1220 1046
Sjukskoterskor 14230 14153 7 -0,5%
I . Antal risker 163 132
Antal rehabiliteringsérenden (ack) Underskoterskor 12727 12451 27,6 -2,2%
. Totalt antal 1383 1178
(1 mén slap, inget vid arsbokslut) Ovrig personal 3155 3146 09 -0.3%
i -varav hot och vald 156 210
Arbetsterapi 87,1 87,3 0,1 0,1%
Foregaende Innevarande ~ .
ar ar Fysioterapi 99,0 94,8 -4,2 -4,2% varav stickskador o8 57
Antal sjukfall Gver 14 dagar 1282 1266 Paramedicinsk personal Kurator 89,3 87,6 -1,7 -1,9% - varav anvéndning av arbetsutrustning 113 89
varav avslutade (3terging) 902 999 Psykolog 1205 1300 96 7,9% - varav fysisk arbetsmiljo 108 121
GSvriga 1192 114,2 50 4,2% - varav organisatorisk/psykologisk/social arbetsmilj6 781 681
Paramedicinsk personal 515,1 513,9 -1,2 -0,2%
Total: 48294 4765,6 -63,9 -1,3%




Hélso- och sjukvardsférvaltningen

Region
Véstman
Ekonomi
Loner EI:::;: 1000
-349,0 -349,0 540 kr g ——|
\ Inhyrd personal f:f:/;,_‘ 0
fg ar -997,2 fgar-997,2 fg ar 537 kr o ’ ——
Kopt vard ==y
n Lakemedel D-Z,f:/;% -1 000
Bruttokostnads- Bruttokostnads- Kostnad/DRG-poing !
utveckling utveckling (202512) Ovrigt ui;
justerat for jamforelsestorande just. for jamforelsestorande -80% -60% -40% -20% -0% 20% 40% 50%
férvaltnings- och regioninterna forvaltnings- och regioninterna -2 000
fostnader. ostnader samt externa kostnader. 61 tkr - Jan Feb  Mar  Apr Maj  Jun Jul Aug Sep Okt Nov Dec
[ Brutto Total M Brutto Total Prognos
0'0% 3’3% g &r 64 thr Ack utfall / Ack utfall fgar  0,0% ® 2022/ © 2023/ @ 2024/ @ 2025/ 2025 / Budget @ 2025 /Prognos
Prognos / Ack utfall fg ar 0,3%
202512 Forenklad resultatrakning (Mnkr) Motpart 1,2 Resultat per omrade (Mnkr) Ack utfall Ack budget Ack avvvikelse Heldr prognos
Ack Utf Ack Bud Ack Awv Ack Ut Helar Helar Awv Bud Bokslut Ack Avv Férvaltningsledning halso- och sjukvard -632,8 -22,7 -610,0 -640,7
Inn Ar Inn Ar ;‘r‘d Inn Fgar prognos Budget mot Prog Utf Fg Ar Fg Ar Medicinsk stab 543 0,0 543 20,6
Patientavgifter 1510 1408 10,2 137,5 1487 1408 -140,8 1375 13,4 Omrade Medicinsk diagnostik Teknik och Farmaci 56,7 47,8 8,9 47,4
Ersiittning vardtjinster 182,3 185,1 2,8 198,1 1816 185,1 -185,1 198,1 -158 Omréde Operation Specialmedicin och Akutsjukvard 20,5 00 20,5 14,0
Regionersattning 96733 94175 255,8 91848 9647,9 94175 9417,5 91848 488,6 Omrade Psykiatri Medicin och Narsjukvard 1102 0,0 1102 82,0
Forsiljning av tjanster 2238 2156 82 2185 211,0 2156 -215,6 2185 52 Planering och utveckling 275 00 275 16,7
Gvriga intakter 194,5 181,8 12,7 2232 190,4 1818 -181,8 2232 28,7 Vérduppdrag 146 251 39,7 50
Summa Intékter 10425,0 10140,9 284,1 9962,2 10379,6 10140,9 | -10140,9 9962,2 462,8 Resultat 43490 0,0 -349,0 -a45,0
Personalkostnader -4 665,9 -3988,6 -677,3 -4 948,2 -4 662,2 -3988,6 3988,6 -4 948,2 282,4
-Varav externt inhyrd personal -88,6 -79,3 -9,3 -189,9 -90,9 -79,3 79,3 -189,9 101,3
-Varav évertid/mertid -94,3 -78,9 -15,4 -82,6 -89,0 -78,9 78,9 -82,6 =il 7/
Képt vard -1227,5 -1205,6 -21,9 -1163,2 -1234,2 -1205,6 1205,6 -1163,2 -64,3
Lakemedelskostnader -1252,2 -13335 81,3 -1226,4 -1283,4 -1333,5 W1EEES -1226,4 -25,9
Material och tjanster -2102,4 -2085,3 -17,2 -2059,8 -2114,0 -2085,3 2085,3 -2059,8 -42,6
Ovriga verksamhetskostnader -921,8 -934,8 13,0 -978,8 -934,4 -934,8 934,8 -978,8 57,0
Tekniska hjalpmedel -156,1 -156,5 0,3 -134,1 -147,5 -156,5 156,5 -134,1 -22,1
Lokalkostnader -448,0 -436,7 -11,3 -448,9 -449,0 -436,7 436,7 -448,9 0,9
Summa Kostnader -10773,9 -10140,9 -633,0 -10959,3 -10 824,6 -10 140,9 10 140,9 -10959,3 185,4
Resultat -349,0 0,0 -349,0 -997,2 -445,0 0,0 0,0 -997,2 648,2
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Hilso- och sjukvardsforvaltningen

Investeringsredovisning

Bokslut 2025-01-01 - 2025 -12 - 31

Belopp i tkr

Bilaga 2

Utfall Budget Avvikelse
Bokslut Utfall Utfall Utfall Tot Utfall Budget Budget Budget Budget Avvikelse Avvikelse UB
Kvarvarande | Kvarvarande
Ink6p 2025 | Inkdp 2025 Inko6p 2025 budget fran | budget fran
Investeringsredovisning utifran  |utifrin budget| utifrin budget 2023 under | 2024 under Budget - Utfall |Totalt Budget-| UB budget till
delarsbokslut 2025-12-31 (tkr). 2024-12-31 | budget 2023 2024 2025 2025-12-31 2025 2025 2025 Total 2025 Utfall 2026
Investeringskategori
Datorutrustning 257 873 353 1226 187 2732 2 545 1319 2379
Medicinsk apparatur 100 400 17 436 48 888 34017 100 341 26 034 45 468 82300 153 802 48 283 53 461 44 863
Byggnadsinventarier 494 - 494 - 494 -
Bilar och transportmedel 14 479 799 2008 2 807 157 972 815 2008 |- 1992 1036
Ovriga maskiner och inventarier 1339 328 2323 2 651 2358 2950 500 5808 1823 3157 799
Tekniska hjdlpmedel 53225 47016 47 016 210 |- 10 925 52200 41 485 5184 (- 5531 5741
Totalsumma 169 699 19 108 49 569 85364 154 041 27764 41197 135000 203 961 49 636 49 920 41 264
Investeringsbidrag - 2335 |- 3358 5693
Leasingavtal 9 680 9 680 - 9680 |- 9 680 9 680
Totalt 169 699 19 108 49 569 95 044 163 721 27764 41197 135 000 203 961 39 956 40 240 31584
2-ars regel Specifikaktion** (Giller ej bygg och fastighetsinv)
Anliggning Investerigsid Saldo
Patientovervakning 10 462
Molekylarbiologi instrument BDMAX  [RV-3548 920
Laparoskopistapel RV-3849 906
Datormograf labb 24 RV 4189 876
Audiometrar RV-4304 873
Stapel titthalskirurgi, RV-3368 RV-3368 704
RV-4310, RV-
IF-métare 4772 881
Truck FRA1D-5052-00033, hog mast |RV-4240 403
Truck FRA1D-5052-00034, 1ag mast  |RV-4241 396
Ovriga 2687

19 108
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