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Sammanfattning

Bristen pa vardplatser i slutenvarden leder bland annat till langa vantetider pa akutmottagningar,
hodg belaggningsgrad pa avdelningar och dkade risker for patientsakerheten. Vidare far
personalen i slutenvarden en samre arbetsmiljo, och andra delar av halso- och sjukvarden kan
ocksa paverkas negativt. Regeringen inledde darfor en satsning pa fler vardplatser 2022, och vi
har fatt i uppdrag att utvardera satsningen. Den har promemorian ar en delrapport.

Satsningen omfattar en nationell plan och ett
prestationsbaserat statsbidrag

Som del av satsningen har Socialstyrelsen tagit fram en nationell plan for att minska
vardplatsbrisen, och fordelat ett prestationsbaserat statsbidrag till regionerna for att 6ka antalet
vardplatser. Prestationerna som kravdes var att rapportera data om bland annat
overbelaggningar och utlokaliseringar till Socialstyrelsen och Sveriges Regioner och Kommuner
(SKR), och att minska antalet éverbelaggningar och utlokaliseringar.

For att utvardera satsningen har vi foljt utvecklingen av disponibla vardplatser, dverbelaggningar
och utlokaliseringar i regionerna. Vi har ocksa undersokt regeringens styrning av satsningen och
vilka insatser Socialstyrelsen har genomfért. | var slutrapport kommer vi att aterkomma till vilka
insatser regionerna har genomfort for att 6ka antalet vardplatser.

Vara slutsatser

Regionintervjuerna bekraftar att det behovs fler vardplatser

Vi har intervjuat regionrepresentanter om deras syn pa satsningen hittills. Det framgar att flera
regioner redan fore satsningen sag ett behov av fler vardplatser, men att det kan vara svart att
astadkomma pa grund av bland annat utmaningar med kompetensférsorjning. Nagra regioner ser
dock positivt pa att satsningen lyft fram frdgan om vardplatsbrist.

Hittills tycker regionerna att den nationella planen ar bra, men att
framforhallningen for medlen ar for kort

Regionerna ar generellt positivt installda till den nationella planen. Den var dock nypublicerad nar
vi genomférde intervjuerna, sa& annu kan vi inte bedéma vilken betydelse planen och
Socialstyrelsens arbete har fatt i praktiken.
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Intervjupersonerna uppskattar ocksa Socialstyrelsens arbetssatt dar regionerna bjudits in att vara
delaktiga i framtagandet av den nationella planen, till exempel genom referensgrupper.
Myndigheten tycks ocksa ga mot att ge alltmer verksamhetsnara stod.

Regionerna ar daremot inte néjda med den korta framférhallningen for medlen. Statsbidraget
beslutas for ett ar i taget, och regionerna har svart att avgora hur mycket pengar de kan foérvanta
sig i slutet av aret och darmed planera vad de ska anvandas till.

Patienter som kan ha upplevt vardplatsbrist har ocksa samre
erfarenheter av sin vistelse i varden

| en enkatundersokning till personer som nyligen varit inlagda i slutenvarden kan en ganska stor
andel ha paverkats av vardplatsbrist: 18 procent angav att de vardades i ett provisoriskt utrymme,
16 procent att de vardades pa en annan avdelning &n den tankta och 12 procent att de flyttades
mellan avdelningar pa grund av platsbrist. Att ha upplevt vardplatsbrist ar vanligare bland
patienter som fatt oplanerad vard an bland dem som lagts in planerat. Ett skl kan vara att det ar
svart att styra inflédet av patienter med akuta vardbehov, och det ar mer sannolikt att de vardas
nar bemanningen och antalet vardplatser ar lagre.

Patienterna som méjligen upplevt vardplatsbrist har mindre positiva erfarenheter av sin
sjukhusvistelse jamfért med andra patienter. Exempelvis svarade de i lagre utstrackning att de
fick den vard som de behovde, att de kénde sig trygga och att personalen héll dem uppdaterade
om vad som skulle handa.

Svart att folja antalet 6verbeldggningar, utlokaliseringar och
vardplatser

Tva olika datakallor har anvants for att mata regionernas prestation, forst ett dataunderlag fran
Socialstyrelsen och sedan SKR:s vantetidsdatabas. Resultaten varierar beroende pa vilken vi
anvander. Bada visar att vardplatserna i landet har blivit farre, liksom antalet 6verbelaggningar
och utlokaliseringar. Men pa grund av variationerna kan vi inte uttala oss om utvecklingen i
enskilda regioner. Skillnaderna mellan datakallorna beror antagligen pa att rapporteringen till
Socialstyrelsen var manuell medan den till SKR var automatiserad, och att regionerna hanterade
kvalitetssakringen och sjalva inrapporteringen pa olika satt.

Skillnaderna mellan data fran Socialstyrelsens och SKR:s dataunderlag kan ocksa ha paverkat
fordelningen av medel. Om 2023 ars fordelning byggt pa SKR:s vantetidsdatabas i stallet for
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Socialstyrelsens dataunderlag hade skillnaden for sex regioner motsvarat dver 5 procent av
summan som de fick.

Regionerna uppnar till stor del prestationskraven, trots att de
inte har okat antalet vardplatser

De disponibla vardplatserna har inte 6kat, men eftersom antalet éverbelaggningar och
utlokaliseringar minskat var det manga regioner som 2024 uppnadde prestationskraven pa farre
Overbelaggningar och utlokaliseringar an aret fore.

Pengarna i statsbidraget fordelas i grunden utifran regionernas befolkningsstorlek. For varje
manad reserveras en summa pengar till varje region, utifran befolkningstalet. Vilken summa som
senare betalas ut bestdms dock av hur manga regioner som uppfyller prestationskraven for den
manaden.

Ar 2023 fick regionerna med stérst andel av de prestationsbaserade medlen 17 procent mer &n
vad de fatt om férdelningen i stallet utgatt fran befolkningsstorlek. Aret efter var maluppfyllelsen
hogre, och regionerna med storst andel av de prestationsbaserade medlen fick da bara 7 procent
mer an om férdelningen styrts av befolkningsstorlek.

Regionen som presterade bast under 2023—-2024 fick i genomsnitt 211 kronor per invanare,
medan regionen med samst maluppfylinad endast fick 135 kronor. Det innebar att regionen med
samst maluppfylinad fick knappt tva tredjedelar av basta regionens summa per invanare.

Vi ser att mer medel per invanare har gatt till de regioner som redan hade en battre situation nar
det galler 6verbelaggningar och utlokaliseringar, medan regionerna med en mer utmanande
vardplatssituation fatt en mindre del.

Var utvardering fortsatter

| slutrapporten kommer vi att fordjupa oss ytterligare i regionernas maluppfyllelse. Vi kommer att
undersoka vilka insatser regionerna genomfért, och analysera om de kan tankas paverka
maluppfyllelsen eller inte. Vi kommer aven att analysera satsningens konsekvenser ur ett
systemperspektiv. Nar det galler systemperspektivet kommer vi framst ha fokus pa hur
vardplatssatsningen har paverkat akutmottagningar och kommunal hélso- och sjukvard.

Slutrapporten ska publiceras i april 2026.
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