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1. Inledning

1.1 Namndens ansvarsomrade

Hilso- och sjukvardsndmnden (HSN) ansvarar for
hilso- och sjukvardspolitiska fragor i Region
Skane och har en samordnande ledningsfunktion
samt ett 6vergripande och strategiskt ansvar for
utvecklingen av hélso- och sjukvéarden och
tandvarden utifran befolkningens behov.
Namnden ska f6lja den 6vergripande
utvecklingen av den av Region Skane
finansierade hélso- och sjukvarden, fora dialog
med sjukvardsstyrelser och
driftledningsndmnder, samt identifiera och
initiera atgarder for att adressera strukturella
brister i hilso- och sjukvardssystemet som
framkommer i uppf6ljningen av hilso- och
sjukvarden. Nimnden gor bedomning av det
samlade behovet av hilso- och sjukvard inklusive
tandvard i Skane och lamnar forslag till hilso-

och sjukvardsbudget infér beslut i fullméktige.

Namnden beslutar om vilken hélso- och sjukvard
som Region Skane ska upphandla enligt lagen om
offentlig upphandling (LOU) och finansierar och
beslutar om forfragningsunderlag och
ersdttningar inom atta valfrihetssystem (LOV).
Namnden ska folja upp sddan verksamhet som
bedrivs av privata leverantorer. Nimndens

ansvarisin helhet aterfinns i reglementet?.

! Lakemedelsassisterad rehabilitering vid
opioidberoende (LARO), 6ppen d6gonsjukvard, gra
starr, 6ppen hudsjukvard, allmén tandvard fér barn
och unga vuxna, specialiserad tandvard for barn och

1.2 Uppfoljning under 2025

Namnden har f6ljt utvecklingen inom sitt

ansvarsomrade avseende verksamhet som
bedrivs enligt LOU, LOV och IOP (Idéburet
offentligt partnerskap).

Under aret har manatlig uppf6ljning omfattande
tillgdnglighet, produktion samt ekonomi
genomforts. Tematiska uppféljningar -
foredragningar i nimnden om omraden dir extra
fordjupning bedomts vara 6nskvérd - har ocksa
genomforts. Dessa har omfattat omradena
patientsidkerhet, ny vardform inom Néra vard,
genomférandeplan for framtidens
universitetssjukvard, likemedel och patienters

och befolkningens fértroende fér varden.

Verksamhetsberéttelsens del 1 innehaller
uppféljning av den 6vergripande utvecklingen av
hilso- och sjukvarden, inklusive uppféljning av
riktade uppdrag som i Region Skdnes
verksamhetsplan och budget 2025 med plan 2026-
20273 getts till ndmnden eller till andra
styrelser/ndimnder inom hélso- och
sjukvardssektorn. Aven riktade uppdrag som
getts tidigare ar, men som fortfarande pagar och
darfor ingar i Uppfoljningsplan 2025, f6ljs upp.
Riktade uppdrag markeras i

verksamhetsberittelsen med graddfarg.

unga vuxna, audionommottagning
samt tillfalligt vardval logopedi.
2Reglemente for styrelser och
nimnder i Region Skane

3 Region Skanes verksamhetsplan
och budget 2025



https://www.skane.se/siteassets/organisation_politik/styrandedokument/reglemente-for-styrelser-och-namnder-i-region-skane.pdf
https://www.skane.se/siteassets/organisation_politik/styrandedokument/reglemente-for-styrelser-och-namnder-i-region-skane.pdf
https://www.skane.se/siteassets/organisation_politik/publikationer_dokument/verksamhetsplan-och-budget-2025.pdf
https://www.skane.se/siteassets/organisation_politik/publikationer_dokument/verksamhetsplan-och-budget-2025.pdf

Verksamhetsberittelsens del 2 innehaller en
uppf6ljning av HSN:s verksamhetsplan med
internbudget 202543,

I ndmnders och sjukhusstyrelsers
verksamhetsplaner anges 6vergripande mél och
inriktning, vilka bland annat f6ljs med
indikatorer. I Region Skanes Indikatorbibliotek (IB)
finns indikatorer med angivna malnivaer och
Region Skdnes Kvalitetsapplikation innehaller
resultat inom olika kvalitetsomréden®. En bilaga
med resultat f6r utvalda kvalitetsindikatorer

bifogas verksamhetsberittelsen (bilaga B).

Uppfoljningen utgar fran Region Skanes
overgripande mal

Visionen, som giller for hela organisationen och
dess verksamheter dr Framtidstro och livskvalitet.
Genom de fem malen, som vénder sig till all

verksamhet, ska visionen nés.

Battre liv och

Langsiktigt
stark ekonomi

&5 ',

Framtidstro

Attraktiv _ och
arbetsgivare,q} livskvalitet 9 Tillganglighet

professionell och kvalitet

verksamhet : H

Hallbar utveckling
i hela Skane

halsa for fler

4HSN:s verksamhetsplan 2025, HSN:s internbudget
2025

S HSN:s uppf6ljningsplan 2025
6 Region Skane Indikatorbibliotek, Region Skanes

Kvalitetsapplikation

Biittre liv och hilsa for fler: Ett mal med
utatriktat fokus pa de vi ar till fér - befolkning,
patienter, brukare, resenirer, besokare, kunder,
samverkanspartners, turister med flera.
Tillginglighet och kvalitet: Ett mer inatriktat
mal fér var egen organisation med fokus pa vara
verksamheter och hur véira interna
arbetsprocesser fungerar.

Hallbar utveckling i hela Skane: Ett méal for hur
vara verksamheter bidrar till en langsiktigt,
hallbar utveckling och tillvixt i den egna
organisationen och i Skane.

Attraktiv arbetsgivare, professionell
verksambhet: Ett mal for att attrahera, rekrytera,
utveckla, motivera och behalla medarbetare i
vara verksambheter.

Langsiktigt stark ekonomi: Ett mal for en
modern, konkurrenskraftig och hallbar ekonomi
som mojliggor beredskap, utveckling och

fortsatta satsningar i verksamheten.

1.3 Verksamhetsforandringar
/overgangar

Inf6ér 2025 upphoérde incitamentsmodellen for
operationer och motsvarande budget flyttades
fran HSN till berérda sjukhusstyrelser. P4 samma
sitt overfordes uppdrag och finansiering av
verksamhet enligt LOL” och LOF?, finansiell
samordning av rehabiliteringsinsatser,
samverkan med kommuner och annan
verksamhet gillande Néra vard och hélsa till
priméirvardsnidmnden (PVN). Vidare har dven

finansieringen for likarbilar flyttats till PVN,

"LOL: Verksamhet enligt lagen om
lakarvardsersittning

8 LOF: Verksamhet enligt lagen om erséttning for
fysioterapi


https://www.skane.se/namndshandlingar/66651778/
https://www.skane.se/politik-och-demokrati/politik/politiska-organ/sammantraden/?sid=13130654#3
https://www.skane.se/politik-och-demokrati/politik/politiska-organ/sammantraden/?sid=13130654#3
https://www.skane.se/namndshandlingar/63146329/
https://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/uppfoljning/indikatorbiblioteket/
https://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/uppfoljning/kvalitetsportalen/
https://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/uppfoljning/kvalitetsportalen/

medan finansieringen for kemambulans har

flyttats till nimnden f6r regionsgemensam

operativ verksamhet (NORV).

1.4 Viktiga handelser 2025

Genom ett systematiskt arbete och riktade
satsningar har tillgingligheten férbattrats
inom savil primérvard som till besék och

operation/atgard inom specialiserad vard.

Starkt ledningsstruktur fér hilso-och
sjukvarden da halso- och
sjukvardsdirektoren blivit linjechef for den
samlade hélso- och sjukvarden i Region

Skane.

Inférandet av en ny vardform och bildandet
av forvaltning Ndra vard och hélsa for att

stiarka omstéllningen mot Néra vard.

Tillfalligt vardval logopedi har inférts och
tillgdngligheten har forbattrats markant®.

Regionfullmiktige harienlighet med HSN:s
forslag beslutat att under 2026 avsluta
vardval for likemedelsassisterad behandling
vid opiodberoende (LARO).

Ett forskningsbokslut®® har for forsta gangen
sammanstillts. Forskningsbokslutet ger en
samlad och lattillgdnglig bild av den
forskning som bedrivs inom Region Skanes

verksamheter.

Region Skane har bytt leverantor av de
likemedel som i stor mdngd anvéinds pa
sjukhus och mottagningar - savil egendrivna
som privata. Forutom bytet av leverantor

har fordndringar gjorts som stirker

9Valfrihetssystem i enlighet med lag (2008:962) om
valfrihetssystem (LOV)

10

regionens robusthet, sisom utokad
lagerhéllning av likemedel och att den
avtalade leverantdren finns pa fler platseri

Skane jaimfort med tidigare.

For att forstarka robustheten,
tillgdngligheten av likemedel och f6r att
uppna bista kostnadseffektivitet har
regionen tagit 6ver och dven utokat
styrningen av vilka likemedel som ska hallas

tillgdngliga nir de behovs, dir de behdvs.

Efter beredning i HSN, som samverkat med
PVN och PHHN, har regionstyrelsen
faststéllt Region Skdnes strategi for psykisk
hdlsa 2025-2035 med visionen: Tillsammans
for god och jamlik psykisk hdlsa - genom hela

livet, for alla i Skane.

Efter beredning i HSN har regionstyrelsen
fattat beslut om Strategi for Framtidens

hdlsosystem efter en revidering av strategin.

Efter beredning i HSN har regionstyrelsen
faststillt Strategi for precisionsmedicin i

Region Skdne.

Region Skanes ATMP-centrum (fér
avancerade terapiformer sasom cell- och

genterapier) har invigts.

Arbetet mot oegentligheter har
intensifierats. Flera leverantdrer har belagts
med aterkrav och viten. Hivningar av avtal

har ocksa genomforts.

Ett flerarigt utvecklingsavtal avseende
uppdrag om hilsofrimjande och
forebyggande tandvard till barn och unga
har ingatts med Folktandvarden Skane AB.

Region Skanes forskningsbokslut 2025


https://vard.skane.se/siteassets/sjukhus/bilder-och-pdfer/skanes-universitetssjukhus/forskning/region-skanes-forskningsbokslut-2025.pdf

e HSN har fattat beslut om omfordelning av
nidmndens riktade forskningsmedel. Beslutet
inkluderar bland annat inridttandet av ett
grants office som ska stirka Region Skéanes
formaga att soka extern finansiering och
sakerstilla kvalitet i ans6kningar, samt
inrdttandet av ett centrum for klinisk
forskning tillsammans med Lunds

universitet.

e Hyrstoppet for likare har utékatsi flera
etapper. Fran den 15 januari till att gélla
samtliga specialiteter inom sjukvardande

forvaltningar, samt vissa offentligt styrda

verksamheteripriméirvarden, ochi
september till att gilla ytterligare 16
hélsovalsenheter och sex mobila team. Den
avslutande etappen var planerad till mars
2026 da alla férvaltningar inom hélso- och
sjukvard skulle omfattas av hyrstopp for
likare. Genom ett beslut i januari 2026
infordes dock vissa undantag inom

priméarvarden.

e HSN har beslutat om kostnadsfri catch-up-
vaccinering mot HPV for bade mén och
kvinnor upp till 26 ar i syfte att minska

insjuknandet i cancer.

Del 1. Uppfoljning av den overgripande
utvecklingen inom halso- och sjukvarden

2. Omstallningsarbetet

Region Skanes omstillningsarbete beslutades av
regionstyrelsen 2023 och utgar fran sex
insatsomraden dir fordndringar krivs for att
forbittra tillgdnglighet, produktion,
kompetensférsérjning samt uppné en ekonomi i
balans. HSN:s atgirder redovisas per

insatsomrade nedan:

Overgripande styrnings- och strukturfragor inom
hélso- och sjukvarden

De av HSN:s foreslagna uppdragen infér 2025213
gillande ny vardform inom Néra vard respektive

genomforandeplan for framtidens

I Regionstyrelsen 2023-05-23 §105
12 HSN 2024-10-03 §112 Forslag till hdlso- och
sjukvardsbudget.

universitetssjukvard har verkstillts. Status

redovisas i separata avsnitt (5.5 och 5.10).

Verksamhets- och producentrelaterade
utmaningar inom halso- och sjukvarden

Fordjupade ekonomiska analyser* som férklarar
kostnadsutvecklingen for kopt vard har
genomforts och utgor underlag till moéjliga
forandringar for langsiktigt stark ekonomi. En
analys av EU-varden pagar och slutfors 2026%.
Den gors mot bakgrund av att kostnaderna 6kat
fran 65 till 188 miljoner kronor mellan 2022 och
2025.

13 RF 2024-11-04 §75 Verksamhetsplan och budget 2025
med plan for 2026-2027

4 HSN 2025-04-03 §46 samt HSN 2025-11-26 § 133
SHSN 2025-11-26 §133



https://www.skane.se/namndshandlingar/9881451/
https://www.skane.se/politik-och-demokrati/politik/politiska-organ/sammantraden/?sid=13127078#6
https://www.skane.se/politik-och-demokrati/politik/politiska-organ/sammantraden/?sid=13127078#6
https://www.skane.se/politik-och-demokrati/politik/politiska-organ/sammantraden/?sid=13221051#3
https://www.skane.se/politik-och-demokrati/politik/politiska-organ/sammantraden/?sid=13221051#3
https://www.skane.se/politik-och-demokrati/politik/politiska-organ/sammantraden/?sid=36342021#2
https://www.skane.se/politik-och-demokrati/politik/politiska-organ/sammantraden/?sid=36399650#3

HSN har stimulerat vardproduktion genom
uppf6ljning av sjukhusstyrelsers och nimnders
atgiarder for att nd vardgarantin inom egen regi'¢
och utbetalning av 78 miljoner kronor for utforda
operationer?. Arbetet mot oegentligheter har
intensifierats, med utredningar, aterkrav och

viten som f6ljd (se avsnitt 10).

Bemanning och kompetensforsorjning.
HSN finansierar lakarutbildning efter examen for

att langsiktigt starka kompetensférsoérjningen.
Antalet platser har 6kat med fyra for
allméntjanstgoring (AT) samt fyra for
specialisttjinstgoring (ST), de senare inom

psykiatrin.

Inkop och materialforsorjning.

For att stirka rationell anvindning och
forsorjning av likemedel samt krisberedskap har
en likemedelsstrategi 2025-2030%® beslutats.
Region Skane har bytt lakemedelsleverantér och
tagit 6ver sortimentstyrning, likemedelsservice
och vitskevagnsservice i egen regi, vilket ger
Okad lagerhallning, fler leveransalternativ,
effektivare floden samt béttre resursfordelning

och uppféljning.

Serviceforvaltningarnas roll, mandat och
kostnadsutveckling.

Region Skane har infort ett nytt ekonomisystem
och ett nirmare samarbete mellan
Koncernkontoret och Regionservice har inletts.
Forbittringsarbete pagar avseende
fakturahantering och kommunikation med

vardgivare inom HSN:s ansvarsomrade.

16 HSN 2025-11-26 §134
THSN 2025-02-13 § 9, HSN 2025-11-25 §136 samt
delegationsbeslut 2025-12-22 "Ersdttning for operationer

Administration och IT-stod

Starkta valideringar i IT-systemet
Tandvardsfonster har sikerstillt att
ersittningsatgirder inte bryter mot Tandvards-
och lakemedelsverkets® foreskrifter avseende
hur mycket atgiarder som far anvindas eller
kombineras, och problemen med felaktig
anvindning har eliminerats. Region Skéanes
kapacitets- och produktionsplaneringssystem,

Kaplan, har inforts pa flera kliniker.

3. Framtidens
halsosystem och
vardens omstallning

Framtidens hélsosystem (FHS) 4r Region Skénes
overgripande strategi for den langsiktiga
omstéllningen i hilso- och sjukvarden med malet
Bittre hilsa for fler. Arbetet har under aret
integreratsiordinarie styr- och
ledningsprocesser inom
tjinstepersonsorganisationen och leds nu av

hilso- och sjukvardsdirektoren.

Syftet med forindringen ar att forbéattra den
regiondvergripande styrningen, 6ka tydligheten,
effektiviteten och tillgingligheten samt skapa
battre forutsattningar for 6kad foljsamhet och

verkstéillande av fattade beslut.

av hoftledsprotes och framfall under perioden februari till
oktober 2025”

18 HSN 2024-11-28 §131

¥ Tandvards- och ldakemedelsférmansverket



https://www.skane.se/politik-och-demokrati/politik/politiska-organ/sammantraden/?sid=36399650#4
https://www.skane.se/politik-och-demokrati/politik/politiska-organ/sammantraden/?sid=36399650#6
https://www.skane.se/politik-och-demokrati/politik/politiska-organ/sammantraden/?sid=13130654#4

Strategi for Framtidens hilsosystem? reviderades
och kompletterades med Regionala vigledande
principer for planering av vardutbud i Region Skdne
och faststéilldes av regionstyrelsen i december.
For verkstillighet av strategin ska en
handlingsplan med arlig uppf6ljning och
revidering inom tjinstepersonsorganisationen

tas fram.

I enlighet med uppdrag i Region Skanes
verksamhetsplan och budget 2026 ska en 6versyn
av Malbild och fardplan for Framtidens hdlsosystem

genomforas.

Exempel pa genomférda insatser, aktiviteter och
beslut inom ramen for de fem férflyttningar som
utgor viljeriktningar for omstillningsarbetet

presenteras nedan i punktform:

Fran mottagare till aktiv medskapare

e Ettregionalt Ramverk for Personcentrerad
vard?, med malet att 6ka individens
delaktighet i varden, har beslutats av hilso-
och sjukvardsdirektoren. Ramverket anger
inriktningen for hur Region Skane ska
bedriva arbetet mot en mer personcentrerad

vard.

Fran fokus pa sjukdom till fokus pa hélsa
e Trehilsokommunikationskampanjer

genomfordes: Puls och kram! med syfte att
stimulera invanarna till 6kad fysisk
aktivitet, Kolla vilket tryck! som uppmanade
invanarna att kontrollera blodtrycket i syfte
att uppticka och behandla hoga blodtryck
samt OktobeRo som férmedlade olika sétt for

invanarna att minska oro och stress.

20 Strategi for Framtidens hilsosystem

2 Ramverk for personcentrerad vard

e Sedan september har alla nyfédda samt ett
antal barn inom specificerade riskgrupper
erbjudits férebyggande likemedel
(antikroppar) mot RS-virus. Under senare
delen av 2025 har firre barn behovt
sjukhusvard pa grund av RS-virusinfektion
jamfért med motsvarande tidsperiod
foregaende ar.

e Vardcentralernas dldremottagningar har
bidragit med anpassade insatser for dldre
patienteri syfte att forebygga forsimrad
hilsa och bibehalla funktion och livskvalitet.

Fran fokus pa sjukvardens organisation till fokus
pa individens behov pa vagen genom
halsosystemet
e Enny forvaltning, Ndra vard och hdlsa, har
bildats®. Forvaltningen bidrar till att géra
det enklare for invinarna att hitta ritti
varden och att flytta hélso- och sjukvarden
niarmare invanarna. Som exempel kan
niamnas att férvaltningen har uppnéatt den
lagsta svarstiden pa 1177 pa telefon inom hela
landet. Ett annat exempel dr utokad
tillganglighet till mobila team nérsjukvard,
vilka sedan september ir tillgingliga
dagligen klockan 08.00 - 17.00.Se avsnitt 5.5
for mer information om den nya
forvaltningen.
e Under aret inférdes hianvisning fran akuten
pa Sus till priméarvarden via 1177 e-tjinster
for att korta vintetider och forbéttra

overgangen mellan vardnivaer.

Fran fokus pa platser eller lokaler till fokus pa att
mota invanaren pa flera olika satt efter behov.

2 Regionfullmiktige 2024-11-04/05 §75


https://vardgivare.skane.se/siteassets/3.-kompetens-och-utveckling/projekt-och-utveckling/framtidens-halsosystem/strategi-for-framtidens-halsosystem.pdf
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e Stod- och behandlingsplattformen utokades
med den digitala utbildningen Ldr dig om
amning som ir ett komplement till
barnmorskemottagningarnas och
barnavardscentralernas amningsstédjande
insatser for malgruppen nyblivna féridldrar.

e Attvid behov erbjuda dldre multisjuka
patienter intravenods antibiotika i hemmet ar
ett virdefullt tillskott inom den néra varden
som under 2025 implementerats i bland
annat Malmo, dir Sus Sjukhus hemma aktivt

bidrar med lakarstod.

Fran fokus pa kortsiktiga organisatoriska eller
ekonomiska resultat till en helhetssyn dar egna
initiativ och larande premieras

e Med hjilp av gapanalys® har en
handlingsplan tagits fram kopplat till
fastighetsdgarstrategin? och Strategi for en

gron infrastruktur i Region Skdne?.

Handlingsplanen innehéller atgarder for att
né milstolpar som utgdr forflyttningar, till
exempel nir det géller robusthetsfragorna
som kriver samverkan mellan flera
verksamheter och forvaltningar.

e Enanalysavdesenaste tre arens arbete i
Centralsjukhuset Kristianstads referensrad
har genomforts.? Resultatet anviands for att
utveckla strukturen fér medborgar- och
patientdelaktighet och for att stirka hélso-
och sjukvardens langsiktiga partnerskap
med patienter och nirstaende.

e Ett gemensamt projekt mellan
Centralsjukhuset Kristianstad och
Kristianstad kommun, dar
bistandshandliggare placerades pa
akutmottagningen, startade i oktober och

kommer att utviarderas under 2026.

4. Mal: Battre liv och halsa for fler

4.1 Hogt fortroende for god och
jamlik vard

Nationell Patientenkit (NPE) har genomférts vid
vardcentraler, akutmottagningar samt avseende
standardiserade vardférlopp (SVF) for cancer.
Svarsfrekvenserna har forbittrats. Aldre svarar
oftare &n yngre vilket ger deras upplevelser stérre
genomslag. Aldre patienter, miin och personer

med gott hélsotillstand ger generellt mer positiva

2 Gapanalys innebér att identifiera skillnaden, gapet,
mellan ett framtida l4ge (6nskat eller beslutat) och
nuléget.

% Fastighetsdgarstrategi - Region Skane

omdomen dn yngre, kvinnor och personer med

samre hélsa.

Region Skanes resultat i nationella matningar
rérande fortroende (befolkningsperspektivet)
och upplevd kvalitet (patientperspektivet) ligger
pa ungefir samma niva som det gér i andra stora

regioneri Sverige.

% Strategi for gron infrastruktur
% Referensradet bestar av personer med erfarenhet
som patient, nérstdende eller liklikande.
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https://www.skane.se/siteassets/organisation_politik/styrandedokument/strategi-for-gron-infrastruktur.pdf

> Befolkningens uppfattning och patienternas
upplevelse av hilso- och sjukvarden ska
forbattras.

Samtliga forvaltningar i Region Skane
kommenterar och f6ljer upp sina NPE-resultat i
respektive verksamhetsberéttelse. Eftersom NPE
2025 genomfordes med en ny enkét kan

jamforelser med tidigare ars resultat inte goras.

Vardcentralernas resultat for 2025 ar ldgre dn
riksgenomsnittet och nagot lagre 4n Region
Stockholms, men i samma niva som Véastra

Gotalandsregionens resultat.

Akutmottagningarnas resultat dr ungefirilinje
med Vistra Gotalandsregionens, &ven om Skanes
resultat for dimensionen tillginglighet dr battre.

Endast fem regioner deltog i undersékningen.

Befolkningens fortroende for och attityder till
hilso- och sjukvarden kan f6ljas via den arliga
undersokningen Hdlso- och
sjukvardsbarometern?. I 2025 ars undersokning
kan en tydlig nedgang for fortroendet for hilso-
och sjukvarden som helhet ses. Liknande resultat
syns hos flertalet huvudmén och orsakerna till

detta dr &nnu inte helt klarlagda.

Fortroendet for varden av psykisk ohélsa ar
enligt Hilso- och sjukvardsbarometern svagt.
Befolkningens kinnedom om hur de séker hjilp
och st6d vid psykisk ohélsa kan férbattras, da
knappt fyra av tio tillfragade ar sikra pa det.

Resultaten for 2025 ars Skaneenkdt?® ar i stort sett
ofériandrade jimfort med foregaende ar

betrdffande néjdheten med den skdnska varden,

27 Hilso- och sjukvardsbarometern 2025 ars resultat ar
inte publicerade i sin helhet &n.
2 Skaneenkit 2025

fortroendet for medarbetarna samt for Region
Skanes fortroendevalda. Rapporten Lyhordhetens
kraft som bygger pa Skdneenkitens resultat fran
2024 har sammanstillts. I rapporten analyseras
vilka faktorer som inger fortroende for Skanes

fértroendevalda®.

4.2 Halsoframjande halso- och
sjukvard och forebyggande
insatser

Flertalet insatser for att forebygga sjukdom och
aterinsjuknande bedrivs, till exempel
mottagningar med blodtrycksméitning,
tobaksavvinjning samt samtal infor operation

angaende alkohol- och tobaksbruk.

For att upptécka riskfaktorer for hjiart- och
karlsjukdom, diabetes och cancer tidigt bedrivs
Riktade hilsosamtal®® vid Skanes vardcentraler.
Arliga kampanjer for blodtrycksméitning, fysisk
aktivitet, kost och psykisk hilsa bedrivs inom
samtliga sjukvardsférvaltningar. Syftet ar tidig
upptickt och atgird genom 6kad kunskap om
ohilsosamma levnadsvanors paverkan pa hélsa
och olika sjukdomstillstand. Arbetet med att
tillgangliggora utbudet for Fysisk aktivitet pa
recept (FaR) genom ett digitalt verktyg har

paborjats.

> Ohalsosamma levhadsvanor ska minska.

Uppfdéljning av de av Socialstyrelsen
rekommenderade atgarderna for att minska
ohilsosamma levnadsvanor har genomforts.
Antalet registrerade atgérderirelation till antalet

besok ar fortsatt lagt. Inom specialiserad

2 Lyhordhetens kraft
31 Riktade hilsosamtal dr en metod for att systematiskt
identifiera ohilsosamma levnadsvanor.
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https://extra.skr.se/download/18.5749299419546ff92af5e39e/1741250706111/SKR_A4_Sjukvardsbarometer-2024_webbpdf.pdf
https://www.skane.se/siteassets/organisation_politik/publikationer_dokument/skaneenkaten-rapport-2025-helar.pdf
https://www.skane.se/siteassets/organisation_politik/publikationer_dokument/politikerfortroende-2024.pdf

slutenvard ligger antalet registrerade atgiarder pa
liknande nivaer som tidigare ar. Inom
primérvarden 6kade antalet forskrivna recept pa
fysisk aktivitet medan antalet atgidrder for
alkohol- och tobaksbrukirelation till antalet

bes6k minskade jamfort med tidigare ar.

For att uppticka riskfaktorer for hjart- och
karlsjukdom, diabetes och cancer tidigt erbjuds
40- och 50-aringar Riktade hilsosamtal® vid
Skanes vardcentraler. Varken andelen inbjudna
deltagare eller andelen genomf6érda samtal nar
upp till malnivaerna inom respektive
aldersgrupp. Orsaken till att malnivaerna, 100
respektive 40 procent for 40-aringar och 100
respektive 50 procent fér 50-aringar, inte
uppnatts ar sannolikt en h6g personalomséittning
och att cirka 10 procent av vardcentralerna i
mycket 1ag grad eller inte alls arbetar med riktade
hilsosamtal. Under hosten 2025 fick
vardcentraler med 1ag produktion av riktade
hilsosamtal en paminnelse om uppdraget,
kvalitetsindikatorer for riktade hilsosamtal samt
vikten av f6ljsamhet till avtalet. Detta resulterade
iett 6kat deltagande pa utbildningar for

samtalsledare.

Andelen riktade hélsosamtal som genomforts via
video dr liksom tidigare lag. Orsaker som anges
for detta ir en viss tveksamhet hos delar av
samtalsledarkéren att genomféra samtalet i
digitalt format da kontakten med patienten

upplevs annorlunda idn vid fysiskt mote, samt att

3 Riktade hilsosamtal 4r en metod for att systematiskt
identifiera ohdlsosamma levnadsvanor.
32 Policy - lika rattigheter och méjligheter

deltagare i storre utstrickning foredrar fysiska

samtal.

4.3 Starkt arbete for lika
rattigheter och mojligheter

Region Skanes utgangspunkt ar Policy - Lika
rattigheter och mojligheter® och Policy for barnets
rdttigheter®, som bada har beslutats av

regionfullmiktige.

Overenskommelser har gjorts med 13 idéburna
organisationer och flera av dessa, bland annat
Barnens rditt i samhdillet, driver likarattsfragor

avseende savil barn som andra grupper.

Efter beredning i HSN, som samverkat med PVN
och PHHN, har regionstyrelsen faststillt Region
Skanes strategi for psykisk halsa2025-2035% som
bland annat syftar till 6kat inflytande och
delaktighet for patienter och narstaende, att
framja ett langsiktigt ansvar for battre psykisk
hilsa, forebygga psykisk ohélsa samt bidra till att
skapa forutsattningar for inkludering. Flytt av
barnanpassad provtagningsverksamhet till
verksamhet med siarskild barnkompetens och

barnanpassade lokaler har ocksa genomforts.

Kunskaps- och kompetenshéjande insatser inom
barnritt for tandvardspersonal har genomforts.
Ovrigt utvecklingsarbete for barns rittigheter

inkluderar en ny informationssida pa intranitet

och ett nytt underlag fér barnkonsekvensanalys.

33 Policy for barnets riattigheter
34 Regionstyrelsen 2025-09-11 §149
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5. Mal: Tillganglighet och kvalitet

5.1 God tillganglighet

Tillgdngligheten har forbittrats och
vardproduktionen har 6kat. En positiv trend fér
tillgdngligheten syns for savil besék och
operation/atgéird inom specialistvarden som for
telefontillgdngligheten i primarvarden. Allt fler
av de som véntar pa vard gor det inom
vardgarantins grianser och det totala antalet
véantande till sdvil bes6k som operation/atgard
inom den somatiska specialistvarden har

minskat.

> Foljsamhet till vardgarantin.

Region Skane star sig relativt valijamforelse med
riket avseende de flesta av vardgarantierna.
Telefontillgangligheten till priméirvarden har
O6kat med tre procentenheter (drsgenomsnitt 95
procent) jaimfort med 2024 (92 procent). I
december var resultatet 97 procent. Regionen
liggeri ett nationellt perspektiv langt fram och
resultaten har for de flesta av arets manader varit
6-7 procentenheter bittre in riket.
Primérvardens tillginglighet avseende andel som
far en forsta medicinsk bedomning inom tre
dagar ligger kvar p4 samma niva som under 2024
(arsgenomsnitt drygt 86 procent). I december
uppgick siffran till 88 procent jamfort med 85

procent for riket.

Andelen vintande inom 90 dagar (det vill siga
kortare é&n vardgarantins grins) till besok i
specialistvarden har férbittrats fran 67 procent i
december 2024 till knappt 76 procent i december
2025 (riket: 69 procent). Det totala antalet
vantande till bes6k i specialistvarden har under

samma period sjunkit fran drygt 76 000 till 59 500.

Andelen vintande inom 90 dagar till
operation/atgird i specialistvarden har 6kat fran
51 procent i december 2024 till 59 procent i
december 2025 (riket: 66 procent). Skillnaden mot
riket har minskat. Det totala antalet vintande
har sjunkit fran 26 000 till 24 000 under samma

period.

Som ettled i att ytterligare 6ka tillgingligheten
till specialistvarden har fler patienter
samordnats till andra vardgivare med kortare
vintetid &n under 2024. Antalet skédnska patienter
som samordnades 6kade fran 65 000 till drygt 71
400, och totalt samordnades drygt 80 000
patienter enligt nagot av Region Skanes avtal,
jamfort med knappt 70 000 under 2024. Andra
regioners nyttjande av Region Skanes
vardgarantiavtal har mer dn férdubblats fran
knappt 4 000 till 9 500 samordningar.

> Oka tillganglighet till specialistvard.
Flera atgiarder har genomforts for att 6ka
tillgdngligheten och produktionen. Fokus har
varit att minska antalet langvintare, 6ka
produktionen av operationer samt minska
viantetiden for de patienter som inte kan
samordnas pa grund av multi- och samsjuklighet.

Exempel pé atgéarder ir:

e Regionovergripande fokus pa att boka in
patienter som vintat 6ver 365 dagar.

e Skirptarutiner for kvalitetssikring av
vintelistor och vilka som bir ansvar for
kvalitetssdkringen pa respektive forvaltning.

« Region Skanes kapacitets- och
produktionsplaneringssystem, Kaplan, har

inforts pa flera kliniker. Verktyget
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underlittar arbetet med att planera, félja
upp och balansera befintliga resurser efter
vardbehov.

e Flerasjukhus har 6kat den egna
produktionen av operationer, och
mojligheten att avlasta andra sjukhus med
operationer har ocksa 6kat. Flera sjukhus har
dven haft fokusveckor med extra
mottagningstider.

o Intensifierat arbete med att sékerstilla att
patienter befinner sig pa riatt vardniva och
far traffa ratt yrkeskategori givet behovet.

e Flerdigitala vardbesdk, telefonkontakter och
webbtidbokning via 1177, inklusive mobil
incheckning och 6ppna tidbocker for att 6ka
tillganglighet och minska uteblivna besok.

e Arbete med kort-varsel-vintelistor i syfte att
identifiera patienter som snabbt kan fylla
tider om det uppstar luckor.

¢ Ombyggnation av operationslokaler pa ett
sjukhus har méjliggjort att fler operationer
kan utforas med samma resurser.

e Tvasjukhus har infort mer differentierade
mottagningstider for besok samt hogre grad

av separation av elektivt och akut flode.

> Fortsatta utveckla det nya vardlotskansliet3
och utveckla tillganglighetsuppfdljningen.

Vardlotskansliet har informerat om samt
besvarat allminna fragor fran invanare géllande
patientrittigheter kopplat till vardgarantin och
patientlagen. Kansliet har dven lett det regionala

nétverket for tillgdnglighetskoordinatorer.

Vardlotskansliet har deltagit i utveckling av

tillgdnglighetsuppféljningen, exempelvis genom

% Tidigare bendmnt Samordningskansliet eller
Vardgarantikansliet

det pagaende framtagandet av ett nytt IT-
verktyg. Verktyget forvintas ge en effektivare
samordning, en forbittrad ekonomisk
uppfoljning samt bidra till 6kad patientsédkerhet.

> Oka tillgangligheten till vard vid psykisk
ohalsa.

Tillgdngligheten inom vuxenpsykiatrin och BUP
har forbattrats tack vare inférandet av stegvis
vard. Insatseri form av digitala tjinster anpassas
efter patientens behov och tillstdnd. Digitala
moten och gemensam serviceniva via 1177 och
BUP Skane online dr exempel pa tjanster under
utveckling som bidrar till en 6kning av
tillgangligheten pa lang sikt, med sérskilt fokus
pa att erbjuda tidbokning och ombokningsbara
tider.

Trots att effektivare produktionsstyrning och
schemaliggning optimerar resursanvindningen,
utgor begriansad kapacitet for neuropsykiatriska
utredningar en fortsatt utmaning for att na
vardgarantins mal.
» Barn- och ungdomspsykiatrin ska arbeta for
att korta koerna - inget barn ska vianta mer

an 30 dagar pa besok, utredning eller
behandling.

BUP har gjort en omstéllning for att erbjuda
stegvis vard. Syftet dr att kunna erbjuda insatser i
ett tidigt skede och att erbjuda ritt insatser till
riatt patient. Utredning och behandlingsinsatser
ges vixelvis och stegvis for att kontinuerligt
kunna ta stdllning till om patienten behéver
ytterligare insatser. Kderna till utredning och
behandling har fortsatt att minska. Dock kvarstar

interna koer till specifika insatser.
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5.2 Jamlik halso- och sjukvard

Jamlikhet i hdlso- och sjukvarden innebér att
varden ges pa lika villkor och efter behov, dér den
med storst behov ges foretrade till varden. Under
2025 har fokus legat pa att stirka uppfoljningen
och integrera jimlikhet i kunskapsstyrningen via
riktlinjer och vardprogram. I arbetet med Region
Skanes behovsrapport® har ett sarskilt fokus
varit att identifiera skillnader i upplevda

vardbehov mellan grupper.

Kunskapsstyrning dr den mest framtriadande
aktiviteten for att skapa en mer jamlik vard i
Region Skane. Alla LPO (lokalt programomréde)
hariuppdrag att utveckla en jimlik vard genom
att stédja implementering av vardprogram och
personcentrerade och sammanhallna

vardforlopp.

Region Skane arbetar aktivt fér att motverka

diskriminering och frimja lika rittigheter och

mojligheter, exempelvis via Region Skanes

likardttsakademi. Region Skane erbjuder dven

flertalet utbildningar som pa olika séatt beror

jamlik vard.

» Verksamheterna ska kontinuerligt utvardera

varden utifran ett jamlikhetsperspektiv for
att kunna uppna planperiodens mal att

minska omotiverade skillnader i halso- och
sjukvarden.

Genom projektet Hdlso- och sjukvardsuppfoljning
jamlik vard har arbetssitt for att systematiskt
analysera omotiverade skillnader utarbetats.

Syftet dr att ta fram fakta for att kunskapsbaserat

36 Behovsrapport 2026

37 Handlingsplan fér 6kad patientsikerhet i Region
Skéne 2025-2030

kunna styra mot befolkningens behov och

identifiera forbattringsomraden.

Savil projektets inventering av radande
uppféljning samt styrelser och nimnders
redovisningar visar att de flesta verksamheter
sjalva har svart att genomféra den fordjupade
kvantitativa analys som krivs for att pavisa
omotiverade skillnaderivarden.
Verksamheterna utvarderar dock kvalitativt

olika insatser for jamlik vard.

5.3 Saker hilso- och sjukvard

Det 6vergripande patientsidkerhetsarbetet i
Region Skane bedrivs enligt handlingsplan for
Okad patientsikerhet®. Indexvardet for Hallbart
sikerhetsengagemang (HSE)3® méttes till 77 (av
100) ar 2025, vilket 4r of6rdndrat jamfort med
2023 men hogre dn 2022 (75). Ett nytt
avvikelsehanteringssystem inférdes i februari,
och vidareutveckling av viktiga funktioner pagar

eller planeras.

Varden blir ofta sikrare om patienten ar
vilinformerad och delaktig. I hostens
punktprevalensméitning (PPM) omvéardnad
uppgav 87 procent av patienterna att de kinde sig
delaktiga i virden och 80 procent ansag sig ha fatt
tillracklig information. For att stirka ledningens
engagemang finns ett nytt stédmaterial for
chefer, med fokus pa kompetensutveckling,
patientdelaktighet och sikerhetskultur.

> Minska forekomsten av trycksar,

fallhandelser, vardrelaterade infektioner och
undernaring.

38 Hallbart sikerhetsengagemang (HSE) ingar som en
del av medarbetarenkiten for medarbetare som har
patientkontakt.
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Trycksar

Andelen nytillkomna allvarliga trycksar ar lagre
hésten 2025 4n vid motsvarande métning 2024 (se
kvalitetsindikatorbilaga). For att stirka det
preventiva arbetet halls arligen Stoppa
trycksarsdagen, dar vardpersonal fran Region
Skane, kommuner och privata vardgivare traffar
leverantorer av sarvardsmaterial och deltari

utbildning och dialog.

Fall

Fall forebyggs med férebyggande individuella
atgirder. Hostens PPM omvardnad visade att for
84 procent av patienterna med fallrisk har det
vidtagits tillrdckliga férebyggande atgéarder,
jamfort med 83 procent 2024. Riskbedomning for
fall har utforts fér 78 procent av patienterna 6ver
65 ar, vilket 6vertraffar delmalet pa 75 procent.
Aven delmalet for vardplaner (80 procent)
uppnaddes, da 89 procent hade en upprattad

vardplan.

Vardrelaterade infektioner (VRI)

Arbetet mot VRI f6ljer en regional strategi®® och
handlingsplan“. Inférandet av ny metod for
uppfdljning av VRI planeras att driftsidttas hosten
2026. Foljsamhet till basala hygienrutiner och
kladregler ar centralt i det smittforebyggande
arbetet, och en digital uppféljningsmodell
inférdes hosten 2025.

Undernaring

Genom att identifiera patienter med risk for
underndring kan atgirder sittas in och negativa
konsekvenser minska. Andelen riskbedémda
vuxna patienter som vardas pa sjukhusi

slutenvard ar i stort sett of6riandrat jamfoért med

39Regional strategi for att minska vardrelaterade
infektioner

2024 medan andelen barn och ungdomar som fatt
riskbedomning 6kat ndgot. Malnivan nas

inte. Enligt PPM omvéardnad hade cirka 40
procent av vuxna patienter risk fér undernéring.
Av dessa hade drygt 20 procent otillrickliga
nutritions- eller vardatgirder. Lokal arbetsgrupp
(LAG) nutrition har medverkat i
kunskapshdéjande aktiviteter.

» Minska overbelaggning, utlokalisering, samt
overflyttning av intensivvardspatienter.

Overbelidggningar har minskat jimfért med 2024,
dock nar ingen av sjukhusforvaltningarna

malnivan pa <1 per 100 disponibla vardplatser.

Antalet utlokaliserade patienter har 6kat nagot
(1,7 utlokaliserade per 100 disponibla vardplatser)
jamfort med 2024 (1,1). Majoriteten av
sjukhusférvaltningarna uppnar dock malnivan
(<0,5 per 100 disponibla vardplatser). Arbete for
att minska 6verbelagda vardplatser och
utlokaliserade patienter pagar pa bred front och
innefattar hallbar kompetensférsérjning, ratt
anvidnd kompetens och uppgiftsvixling av
arbetsuppgifter, omstillning till nira vard, samt

saker vard med arbete for att minska vardskador.

Mobila team finns etablerade i hela regionen med
syfte att utveckla en trygg, och tillgdnglig vard
for patienter som kan vardas i hemmet i stéllet

for pa sjukhus.

Andelen patienter inom intensivvarden som
flyttas pa grund av resursbrist dr fortsatt stabilt

battre an den faststdllda malnivan.

40 Regional handlingsplan for att minska
vardrelaterade infektioner
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» Okad kvalitet och sikerhet i
lakemedelsanvandningen.

Forskrivningen av olimpliga lakemedel till 4ldre
minskar, troligen med anledning av utbildning,
foljsamhet till rekommendationer och fler
lakemedelsgenomgangar. Det utférdes cirka
11865 likemedelsgenomgangar i slutenvarden,
vilket dr en 6kning jaAmfért med 2024. 1
primédrvarden genomfordes cirka 4 480
genomgangar, vilket innebar en liten minskning.
Malet for utskrivningsinformation nas och bidrar
till 6kad lakemedelssakerhet.

» Minska onodig antibiotikaforskrivning.

Under den senaste tolvmanadersperioden har
antalet uthimtade antibiotikarecept minskat
med 8 procent jimfort med foregdende
tolvmanadersperiod och ligger nu pa 277
uthamtade recept per 1000 invanare i Skane.
Motsvarande siffra i riket var 256 och rikets

minskning var 6 procent.

Forstiarkta informations- och utbildningsinsatser
fran Strama Skane* har troligtvis bidragit till att
regionen gatt fran hégsta till nist hogsta nivan i
landet. Uppf6ljningen av indikatorer, som
framgar av denna rapports
kvalitetsindikatorbilaga, visar att nir antibiotika
forskrivs foljer forskrivarna i hog utstrackning
rekommendationerna fér val av preparat, vilket
bidrar till att bromsa antibiotikaresistensens

utveckling.

4Strama star for Strategigruppen for rationell
antibiotikaanvindning och minskad antibiotikaresistens.
Strama Skane ir en del i det

nationella Stramanéitverket.

42 Ramverk fér personcentrerad vard

43 Regionstyrelsen 2025-12-04 §240, Strategi for
precisionsmedicin i Region Skéne

5.4 Personcentrerad halso- och
sjukvard och personcentrerat
arbetssatt ska utvecklas

Personcentrerad vard innebér att patienter aktivt
deltarisin vard, egenvard och beslut - en viktig
byggsten for en jamlik, siker och effektiv hélso-
och sjukvard. Ett ramverk fér personcentrerad
vard har antagits och aktiviteter pagari
verksamheterna“?, Ett forvaltningsovergripande
nétverk for lirande och spridning av goda
exempel har startats.

> Tafram en strategisk plan for
precisionsmedicin.

Regionstyrelsen har antagit en strategi for
precisionsmedicin som anger den langsiktiga
inriktningen for utveckling och inférande inom
Region Skane*, Precisionsmedicinskt centrum Syd
har tagit fram en verksamhetsplan kopplad till
strategin®.

> Personcentrerade sammanhallna

vardforlopp ska inforas enligt nationell plan
och Region Skanes inforandeprocess.

Samtliga nationellt godkinda vardférlopp
befinner sig i ndgon fas av den regionala
inférandeprocessen. Kunskapsstyrningsradet har
hanterat flera nya gapanalyser och
handlingsplaner. Exempel pa vardférlopp som
introducerades i verksamhet under 2025 ar KOL,

palliativ vard och sjdlvskadebeteende.

44 Precisionsmedicinskt centrum Syd (PMCS) dr ett
samarbete mellan Region Skane

och Lunds universitet och arbetar direkt med de
kliniska verksamheterna i arbetsgrupper, med
forskargrupper inom akademin och med de stora
infrastrukturerna inom Lunds universitet och Region
Skane.
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Forbattrings- och uppféljningsarbete kring
tidigare introducerade vardforlopp fortsatte.

> Fler valdsutsatta personer ska identifieras
och stottas.

Region Skane har en struktur fér arbete mot vald
inira relationer, hedersrelaterat vald och
fortryck, med rutiner for skyddad journalféring
och uppféljning av antal samtal om vald.
Kunskapsspridning och implementering sker via
regional projektledare i samverkan med

barnskyddsteamen.

Antalet journalanteckningar om vald i néra
relationer 6kar arligen och var under aret drygt 17
000. Sjukhusforvaltningarna stod for 76 procent
av anteckningarna och kvinnosjukvarden fér mer
dn 8 av10 av dessa. En priméirvardssatsning har
genomfoérts och i samband med denna noterades
fler dokumenterade patientméten som berér
fragan om vald i ndra relationer samt ett mer

strukturerat arbetssétt.

Antalet registreringar rérande rad och
information om vald i néra relation har 6kat med
drygt 25 procent jamfort med foregaende ar.
Anméilningar rérande barn som farilla och
samtal med vuxen om barns behov har 6kat med
ungefir 20 procent, men nivan ir fortsatt 1ag. De
sistnimnda samtalen goérs frimst inom

Oppenvardspsykiatrin.

Pa flera akutmottagningar har metoden Child

check implementerats i syfte att uppmérksamma

4 Vardsamverkan Skane

46Malbild och handlingsplan avseende god och néra
vard inom ramen fér Vardsamverkan Skane

47 Aktivitets- och tidplan avseende god och nira vard

inom ramen for Vardsamverkan Skane 2024-2025

barn som riskerar att fara illa. En
avsiktsforklaring om fortsatt samverkan kring

Resurscentrum Heder Skane har undertecknats.

5.5 God och néara vard. Nara vard
med primarvard som nav.

God och néra vard innebér en hilso- och sjukvard
dér patienter och anhoériga ska kdnna sig
delaktiga och att varden ska vara lattillginglig
och ges med god kontinuitet. I Vardsamverkan
Skane® finns en politiskt beslutad Malbild och
handlingsplan for Nira vard*® med tillhérande
Aktivitets- och tidsplan*’. Region Skéane arbetari

enlighet med ovanstéende planer.

> Verkstalla ny vardform inom Nara vard. 48 4°

Forvaltning Néra vard och hélsa (NVH)
driftsattesijanuarioch iren del av
omstéllningen till Nara vard som syftar till att
skapa en mer tillginglig, personcentrerad och

primérvardsbaserad vard.

Tillgdngligheten till mobila team ndrsjukvard
har utékats genom att de sedan september ar
tillgangliga dagligen klockan 08.00 -17.00. De
mobila teamen nirsjukvard fungerar vil och
bidrar effektivt till samarbetet mellan olika
vardnivaer, vilket forbattrar vardkvaliteten och

tillgdngligheten f6r patienterna.

I april 6vergick ansvaret for kvills- och
helgmottagningarna fran vardcentralerna till

forvaltning Ndra vard och hélsa. Samlokalisering

48 Inriktning ny virdniva inom Nira vard. Beslut HSN
2024-08-22

49 Bilaga 4. Ny vardform inom Néra vird. HSN (2024-10-
03) Forslag till Region Skanes hilso- och
sjukvardsbudget med uppdrag och
regionbidragsférdelning.
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av kvills- och helgmottagningarna och
akutmottagningar har genomforts for att
forbattra patientfléden, kvalitet och jamlik
vardnivabedémning. Parallellt har arbete
paborjats med att etablera ett regionalt
bemanningscenter for kvélls- och
helgmottagningen Skéne for att stirka
tillgdnglighet och effektivitet.
Bemanningscentret planerar att startaiapril
2026. For att ytterligare stirka kvills- och
helgmottagningarnas bemanning fattade PVN i
december beslut om ett nytt krav i
forfragningsunderlaget for vardcentraler 2026
som innebir att vardcentralerna under en
overgangsperiod bistar forvaltning Nira vard och

hilsa med bemanning.

Vardsamverkan Skane har arrangerat flera
temadagar for att stirka samarbetet mellan
regionen och kommunerna. Exempelvis har en
heldag om barn och ungdomars hélsa med fokus
pa savil det gemensamma forebyggande arbetet
som gemensamt arbete for barn med komplexa
behov genomforts.

> Ta fram en strategi for omstallningen till
Nara vard.

En arbetsgrupp med representanter fran Region
Skanes forvaltningar tillsattes under hésten av
styrgrupp for Framtidens hélsosystem.
Arbetsgruppens uppdrag ar att i bred féorankring

ta fram forslag till strategi.

> Tafram en strategi for den skanska
primarvarden utifran Framtidens
hdlsosystem och utifran den strategi for
Nara vard som kommer tas fram av halso-
och sjukvardsnamnden.

%0 Uppdraget har fortydligats i jaimforelse med tidigare
ars uppfoljningsplan, di formuleringen 16d: "Fast
vardkontakt ska erbjudas pa vardcentralerna.”

PVN ar huvudansvarig for att ta fram strategin.
Uppdraget ir reviderat och ersattes i Region
Skanes verksamhetsplan och budget 2026 med
uppdraget Ta fram handlingsplan f6r den skanska
primdrvarden utifrdn strategi for omstdllning till
Naravard. Arbetet med att ta fram strategin ar
inte paborjat da strategin for omstéllningen till
Nira vard behdver invéntas.

> Fast vardkontakt och fast lakarkontakt ska i

enlighet med forfragningsunderlag erbjudas
pa vardcentralerna.>°

Det dr i nuldget inte mojligt att f6lja upp andelen
listade patienter med fast vardkontakt. Det ar
diaremot mojligt att f6lja upp andelen listade
patienter med fast namngiven likarkontakt.
Malet for andel listade patienter med fast
likarkontakt ar 85 procent. Resultatet var vid
arets slut 81,5 procent, vilket 4r en 6kning med
ungefir tre procentenheter jimfort med i slutet
av 2024.

> [Etablering av familjecentraler ska oka.

Tre nya familjecentraler har etablerats, varaven i
Ystad kommun som tidigare inte har haft ndgon
familjecentral. I slutet av 2025 fanns det 43
familjecentraleri 25 skanska kommuner. Av
dessa dr det 33 som har samtliga fyra
inriktningar: BVC, BMM, socialtjinst och 6ppen
forskola. Inga familjecentraler har avvecklats
under aret. Etablering av ytterligare tre
familjecentraler har beviljats, vilka ar planerade
att starta under varen 2026. Dessa ska etableras i
kommuner dir det inte finns en familjecentral

sedan tidigare.

19



5.6 Psykisk halsa

Ett viktigt fokus har varit att skapa
personcentrerade vardkedjor och stirka
samverkan mellan olika virdnivaer och
huvudmain. Se avsnitt 5.1 God tillgdnglighet for
mer information om véintetider inom omradet
psykisk hilsa.

> Revidera Region Skanes strategiska plan for

psykisk halsa for fortsatt utveckling
kommande ar.

Regionstyrelsen har, efter beredning av HSN, i
samverkan med PVN och PHHN, faststéllt Region
Skanes strategi for psykisk hdlsa 2025-2035.
Strategin fokuserar pa att skapa en jamlik psykisk
hilsa genom hela livet med tyngdpunkt pa
personcentrerad hilso- och sjukvard, patientens
egenmakt och en stirkt samverkan mellan
region, kommuner och brukarorganisationer.

> Arbetet med att forebygga suicid i enlighet

med Regional suicidpreventiv strategi 2023-
2028 ska fortsatta.

Arbetet med suicidprevention 6kar medvetenhet,
breddar samverkan och knyter ihop forskning
med det regionala suicidpreventiva uppdraget.
Aret har inneburit ett 6kat engagemang och ett

stirkt suicidpreventivt arbete i Skane.

Malet om att minst 55 procent av patienterna som
skrivs ut fran slutenvardspsykiatri ska fa ett
aterbesok i 6ppenvarden inom sju dagar
uppnéddes da 67 procent av de utskrivna fick
detta.

> Beroendevarden behover utvecklas sa att
vardens aktiviteter blir en val fungerande
helhet ur individens perspektiv. Samverkan
ska forbattras och struktureras mellan

51 Regionstyrelsen 2025-09-11 §149

primarvard, specialiserad vard, kommunala
insatser och andra berorda parter.

Regionfullméktige har beslutat att avveckla
vardvalet for lakemedelsassisterad behandling
vid opioidberoende (LARO) fran och med maj
2026%2. Region Skane 6vergar till att driva
merparten av LARO-varden i egen regi, medan
ungefir en tredjedel kommer att drivas av
verksamheter som upphandlats via LOU-avtal.
Syftet ar att forbéattra styrning, skapa en béttre
kostnadskontroll, sikerstilla stabilitet och god
tillginglighet och komplettera LARO-

verksamheten i egen regi.

Arbete pagar med att integrera beroendefragor i
Primérvarden Skanes ordinarie arbete for att
sianka trosklarna till hjalp. Genom
kompetensutveckling stirks personalen for att
identifiera och behandla beroende utifran varje
patients unika behov.

» Den somatiska ohdlsan hos personer med
psykisk sjukdom ska sarskilt
uppmarksammas genom malinriktade
insatser sasom 6kad medvetenhet,

kompetenshojande insatser och samverkan
inom berorda vardnivaer.

Mobila team néirsjukvard har 6kat sin
verksamhet med 60 procent jimfort med
foregaende ar. Via en starkt nidrvaro av dessa
team forbattras forutsittningarna for att
adressera bade fysisk och psykisk ohélsa hos
patienter med komplexa behov. Arbetet med att
minska bristen pa specialistlikare inom psykiatri
och geriatrik dr prioriterat for att h6ja
kompetensen kring dessa patientgrupper.

> Genomfora en utredning av den skanska

missbruksvarden, i syfte att skapa en

sammanhallen vard med ett
helhetsperspektiv, i vantan pa

52 RF 2025-02-25 §7
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implementeringen av kommande reformer
kopplade till samsjuklighetsutredningen
”Fran delar till helhet”.

Uppdraget har slutférts. Utredning av
beroendevdarden i Region Skane faststélldes av
PHHN i december och 6versidndes till berérda
forvaltningar.
» Se over hur tillgdanglighet till akut
psykiatrisk vard dygnet runt i hela Skane kan
tillforsakras, med befintliga resurser, sa som

psykiatriambulanser och psykiatriska
akutmottagningar.

Uppdraget har slutforts. En 6versyn i form av

utredningen Tillgdnglighetsutredning av akut

psykiatrisk vard i hela Skane> faststilldes av

PHHN i februari och lades till handlingarna.

Genomforandet av férslagen pagar enligt plan.
» Kunskapen behover 6ka och metoder

forbattras i primarvarden avseende
diagnostik och behandling av psykisk ohalsa.

Under aret har primirvardens kompetens inom
psykisk hélsa har starkts genom riktade
utbildningsinsatser. Fokus har varit pa tidig
identifiering av psykisk ohilsa och
dndamalsenlig behandling.

> Psykisk ohalsa hos aldre ska motverkas och
insatser for detta behover utvecklas.

I primérvarden har det under aret utforts riktade
insatser for att motverka psykisk ohélsa hos
dldre, bland annat via dldremottagningar dar
medicinsk och psykosocial radgivning erbjuds.
Vardpersonal har utbildatsiatt identifiera
psykisk ohdlsa genom anpassade verktyg och

samtalsmetoder.

53 PHHN 2025-12-05 §67

54 PHHN 2025-02-25 § 7

55 Regional cancerplan 2022-2025: Handlingsplan
Region Skane

5.7 Hogkvalitativ cancervard i hela
Skane

Arbetet inom canceromradet utgér fran Regional
cancerplan 2022-2025: Handlingsplan Region
Skane®, vilken baseras pa de prioriterade
omraden som faststéllts i Cancerplan for Sodra
sjukvardsregionen 2023-2025% samt i den
nationella cancerstrategin. Cancervarden i
Region Skane uppvisar genomgaende hog
medicinsk kvalitet och erhaller goda resultat i

genomforda patientenkiter.

Under 2025 diagnostiserades i Region Skéne cirka
7200 patienter med malign sjukdom. Antalet har
varit relativt stabilt under 2021-2024 (6 300 -
6900) och 6kningen till 7200 ir inte
anmairkningsvird. Samtidigt utreds allt fler
personer per malign sjukdom som hittas. 20
procent av de som utreddes pa grund av
misstanke om cancersjukdom fick en malign
diagnos, medan andelen under de narmast
foregdende fem aren varierat mellan 25 och 33

procent.

Enregional mottagning for patienter med arftligt
Okad risk for cancer invigdes i maj. Via
mottagningen samordnas kunskap, forskning,
register och uppféljning av patienter i Region
Skane.

> Fortsatt utveckling av standardiserade
vardforlopp (SVF).

SVF dr ett nationellt arbetssitt som ska garantera
patienter likvardig och jamlik utredning och

behandling vid misstanke om cancer, oavsett var

5 Cancerplanen for S6dra sjukvardsregionen Sédra
sjukvardsregionen 2023-2025
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de soker vard. Syftet med SVF dr att minska
onddig vintan och ovisshet for patienten.
Regionen arbetar aktivt for att na de nationella
malen fér SVF. Enligt inklusionsmalet ska 70
procent av alla nyupptickta cancerpatienter
utredas inom ett SVF. Region Skanes andel var 85
procent, varfor malet nas. Enligt ledtidsmadlet ska
minst 80 procent av de som ska starta behandling
ha utrettsinom den ledtid som aktuellt SVF
foreskriver. For 2025 visade nationella
registerdata en genomsnittlig ledtidsuppfyllnad
nationellt pa 47 procent (Region Skane 37
procent). Ingen region nar det nationella
ledtidsmalet. Urvalet for det nationella uttaget
skiljer sig fran det mer detaljerade urval som
registreras i regionala register varfor siffrorna
skiljer sig nagot at. Siffran for Skane ar diar 35
procent, vilket dr ofordndrat jamfort med 2024
dven om ledtiderna i enskilda SVF har forbéttrats
(se tabell 1 nedan).

Region Skane har arbetat systematiskt med att
stidrka processerna inom SVF. Riktade insatser

och uppféljning av ledtider har lett till

forbattringar i flera forlopp. Regionalt fokus har
varit att kartligga processer, utveckla arbetssitt
och genomfora regelbundna processméten med
stod av lokala cancersamordnare. Strukturerad
ledtidsuppf6ljning har lyfts som ett prioriterat
ledningsomrade och en regional dashboard med
kvalitets- och ledtidsdata har utvecklats for att ge
verksamheter lattillginglig information.
Strukturerade genomlysningar av de férlopp som
ligger lingst fran ledtidsméalen har genomférts
regionalt. Ledtiderna paverkas dven av tillgangen
till operationskapacitet, endoskopi,
stralbehandling, patologi och cytologi. Insatser

inom dessa omraden pagar kontinuerligt.

Region Skane har, efter att ha ans6kt om medel
som anslagits genom den nationella
o6verenskommelsen, Jamlik och effektiv
cancervard 2025, beviljats medel fér 27 projekt dar
flertalet syftar till 6kad tillginglighet genom
digitalisering, automatisering och
standardisering samt implementering av
nationella vardprogrammet for

cancerrehabilitering.

Tabell 1. Maluppfyllelse for Standardiserade vardforlopp i cancervarden (SVF). Malniva=80%

Andel

Antal Start Andel inom
behandling malniva i andel inom
jan-dec jan-dec malniva 2024-

‘5‘2“0';';" 2024 2024 2025

Antal Start inom Foréndring

behandling malniva
jan-dec 2025

Vardforlopp

AML/ALL 35 94% 42 88% *
Analcancer 53 23% 46 20% *
Brostcancer 1366 40% 1348 46% "
Buksarkom 20 30% 20 20% *
e oran | 20| s | e | aw | W
allbtasargaliging | 24% 58 7% l
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Cancer i urinblasa 397 12% 444 11% *
och urinvagar
Hjarntumorer 106 37% 119 51% ‘
Hudmelanom 694 56% 714 53% f
Huvud-halscancer 312 52% 320 50% f
Levercancer 60 8% 76 16% ‘
'C‘;Vnnggferhals 57 29% 71 17% t*
'g;"n“;‘e"r"erkropps' 197 22% 169 24% ¥
Lungcancer 535 13% 563 1% f
xs}lﬁﬁfml_l_ 285 53% 272 51% *
Matstrups- och 151 43% 193 34% *
magsackscancer
Myelom 62 50% 88 47% *
rl\]/leyoelgf)apsriollferatlv 44 43% 43 60% Y
Neuroerldokrlna 19 8% 13 10% ‘
buktumorer
Njurcancer 241 52% 179 35% f
Peniscancer 50 58% 41 59% ‘
Prostatacancer 955 32% 800 30% *
Skelett- och 33 70% 30 53% *
mjukdelssarkom
Skoldkortelcancer 226 16% 196 13% f
Testikelcancer 47 28% 38 45% ‘
Tiock- och 925 29% 862 28% *
andtarmscancer
Vulvacancer 26 31% 27 11% f
Aggstockscancer 100 30% 127 38% A 4
Totalt 7175 35% 7063 35%
5.8 Tillganglig och effektiv 2024 ar marginell. Vardplatsliget har varit
akuts ju kvard anstriangt pa flera sjukhus i Skane, vilket

paverkar mojligheten till utskrivning fran

Inflédet av patienter till akutmottagning har
P gning akutmottagningarna. Det har bidragit till att

varit fortsatt hogt men 6kningen jaimfort med it e . . .. .
tillganglighetsmalen for akutmottagningarna
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inte har uppnatts. Flera sjukhus har fler
disponibla vardplatser jAmfort med 2024,
samtliga arbetar for att uppna béttre
tillganglighet.

» Effektivt omhdndertagande av patienter som
soker akutsjukvard.

Andelen patienter som véntat kortare tid 4n tva
timmar pa inskrivning till vardavdelning fran

akutmottagningarna har 6kat fran 43 till 46

procent, medan andelen som vintat mindre dn en

timme till forsta lakarbedémning vid
akutmottagning ir ofériandrad péa 49 procent.
Regionens mal om 80 procent for dessa

indikatorer nas inte.

Andelen som opereras inom 24 timmar efter
rontgen vid hoftfraktur ar cirka 39 procent.
Mitmetoden dndrades infor 2025 och
bedémningen ir att resultatet 4r ndgot bittre 4n
2024. Inget sjukhus nar malet pa 80 procent.
Begrinsad tillgang till operationssalar och
bemanningssvarigheter kan ha bidragit till att

vantetiderna inte forbattrats.

Ambulanssjukvardens tillginglighet vid prio 1-
larm (hogsta prioritet) har forbattrats nagot.
Ambulanssjukvarden uppfyller totalt sett malet
att 90 procent av alla prio 1-larm ska na fram till
riatt adress inom 20 minuter fran att larmet
inkommit.

> Utreda den skanska ambulanssjukvarden

med fokus pa driftsformer, tillgédnglighet,
beredskap och ekonomisk hallbarhet.

Utredningen dr genomford och HSN har gett

hilso- och sjukvardsdirektoren i uppdrag att

5THSN 2025-11-26 §141
s Graviditetsregistrets arsrapport 2024

bereda beslutsforslag om framtida driftform till

budgetberedning infor 2028%.

5.9 God forlossnings- och
neonatalvard samt kvinnohalsa

Sammantaget pekar utvecklingen inom
malomradet 4t ritt hall. Den medicinska
kvaliteten dr hog, patientupplevelserna positiva
och flera insatser bidrar till 6kad samordning och
trygghet for gravida och fodande. For att
langsiktigt sdkra tillginglighet och sidkerhet

krivs fortsatt fokus pa kompetensforsorjning.

> Gravida och fodande kvinnor ska uppleva
tillgdnglig, trygg, saker och sammanhallen
vard.

Antalet férlossningar i Region Skane har minskat
de senaste tio aren och sa dven 2025, till 13 309
fédslar, fran 13 474 fédslar 2024.
Modrahilsovarden och forlossningsvarden i
Skane haller en mycket god medicinsk kvalitet
och gravida och fédande ger varden hoga betyg
enligt Graviditetsregistrets arsrapport.> Nio av
tio uppger att de dr mycket néjda med sin
forlossning och skulle rekommendera sin
barnmorska till nagon annan. Region Skane
placerar sig 6ver genomsnittet jamfort med riket
gillande indikatorer som speglar bland annat
delaktighet och kontinuitet.

Patientndmnden Skane har presenterat en
rapport som analyserade 113 inkomna klagomal
fran 2024 som rorde forlossningsvarden®. Till
stor del ryms klagomalen inom tidigare
identifierade utvecklingsomraden dér arbete ar
pagaende, till exempel att 6ka den fodandes

delaktighet vid beslut under férlossning. Dirtill

% Det dr sa det dr att foda barn (Patientndmnden Skéane,
2025)
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pagar arbete for att minimera hinvisningar utan
medicinsk indikation samt insatser som syftar till

att stdrka och utveckla eftervarden.

Forlossningsvardens stérsta utmaning ar
kompetensférsoérjning av barnmorskor. Liget
kan framfor allt bli kritiskt under
sommarmanaderna. Under iret har diarfér
regiondvergripande initiativ tagits for att

motverka sarbara perioder.

Det digitala verktyget Férlossningséversikten ar
ett férsta steg mot ett prognosinstrument som
forser verksamheterna med data 6ver vintat
antal fodande en given tidsperiod. Verktyget
anviands nu av samtliga férlossningskliniker i
Region Skane och har resulterat i 6kad
koordination och samverkan. Verktyget har
moijliggjort ett 6kat regionalt samarbete vid
planerad igangsittning av férlossning. Utéver
detta har det bildats en férvaltningsgemensam
grupp som arbetar med att ta fram en regional
handlingsplan fér en mer resurseffektiv
forlossningsvard. Inom NVH har det fattats
beslut om att inritta en regional
samordningsfunktion f6r médrahélsovard och
forlossningsvard fran och med 2026, i syfte att ge
forutsiattningar for ratt kompetens vid varje

forlossning och 6kad tillgdnglighet.

5.10 Nivastrukturering och
profilering

Arbetet med nivastrukturering och profilering
gors utifran Strategi for framtidens

universitetssjukvard®® och Genomforandeplan

60 Regionstyrelsen 2024-02-08 § 10

6l Beslut HSN 2024-08-22

62 Bilaga 5. Genomférandeplan framtidens
universitetssjukvard - uppdrag och

framtidens universitetssjukvard®-©2, Atgirder i
enlighet med genomférandeplanen innebir ett
langsiktigt forandringsarbete dir effekterna
forvantas bli tydligare 6ver tid. Vissa aktiviteter
har redan genomforts, medan andra mer
langsiktiga insatser pagar eller befinner sig i
uppstart.

> Verkstalla Genomforandeplan framtidens
universitetssjukvard.

Omrade 1: Internationell positionering och
forskning

Arbetet med stodjande forskningsfunktioner
pagar, exempelvis inom klinisk
behandlingsforskning och genom ett nytt grants
office som ska stiarka Region Skénes férmaga att
soka extern finansiering och sidkerstéilla kvalitet i
ansokningar. Inom life science-sektorn har
dialogméten med industrin med fokus pa att 6ka

kliniska prévningar fortsatt.

Efter granskning har 50 verksamheter utndmnts
till universitetssjukvardsenheter (USVE, se 4ven
avsnitt 6.1). Inom universitetssjukvarden sker
omfattande nationella och internationella
forskningssamarbeten med ett stabilt
vetenskapligt genomslag av den forskning som
publiceras. F6r mer uttdommande information om
forskning, se avsnitt 6.1 samt Region Skdnes
forskningsbokslut 2025%,

Omrade 2: Varumérke

Region Skane har antagit en varumérkesstrategi
for att kommunicera framtidens
universitetssjukvard samt en

tillimpningsanvisning for vetenskaplig

volymsforflyttningar. HSN (2024-10-03) Forslag till
Region Skanes hélso- och sjukvardsbudget med
uppdrag och regionbidragsférdelning

63 Region Skanes forskningsbokslut 2025
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publicering. Skanes universitetssjukhus ar
huvudavséndare for all kommunikation
avseende forskning for att stirka
universitetssjukvardens position i nationella och

internationella jimf6relser.

Omrade 3: Samordningsstruktur
Arbetet med att starka och tydliggéra

samordningen av universitetssjukvarden pagar
fortléopande. Fragorna hanteras i regional hilso-
och sjukvardsledning samt i Region Skanes FoU-
chefsnétverk. Samverkanstrukturen med Lunds
universitet inom ramen for avtalet om
ldkarutbildning och forskning (ALF) har
uppdaterats och férvaltningsledning for Sus och

Medicinsk service ingar numera i styrgruppen.

Omrade 4: Akutsjukvard
Universitetssjukvardens akutsjukvardsuppdrag

behover tydliggoras. Detta sker genom att
akutsjukvardsuppdraget avgrinsasirelation till
den akutsjukvard som ligger inom primérvard
respektive ny vardform inom Néra vard. Detta ar
ett langsiktigt arbete och effekterna pa
universitetssjukvardens akutsjukvardsuppdrag

kommer att f6ljas I6pande.

Omrade 5: Fokusering av uppdrag och
koncentrering av verksamhet

Arbetet dr langsiktigt och stéller krav pa
uthallighet. Syftet 4r i férsta hand att, med
utgdngspunkt i genomfdrda kartliggningar inom
sjukhusstyrelse Sus ansvarsomrade, identifiera
vardomraden som kan flyttas till andra aktoérer.
En regional samverkansgrupp lamnar forslag pa
sddana virdomraden. Ett stort antal omraden har
identifierats, och flera omfordelningar
faststdlldes i Region Skanes verksamhetsplan och

budget fér 2025. Sus har pekat ut ytterligare

medicinska fléden som bedomts mojliga att
flytta, men i manga fall saknas mottagande

verksamheter.

Omrade 6: Uppdragsforflyttningar
Genomforandet av uppdragsforflyttningar ar ett

omfattande och tidskrdvande arbete. Status for
uppdragsforflyttningar upptagnai
Genomforandeplan framtidens universitetssjukvard
framgar av tabell 2 nedan.
Uppdragsforflyttningarna bedéms vid
uppfoljning som genomférda, helt eller stegvis,
och de ekonomiska ersittningarna kopplat till
uppdragen har flyttats enligt plan.

Ett exempel pa framgéngsrik uppdragsflytt ar
overféringen av delar av barnortopedi,
kiakkirurgi samt ortopedisk ledplastik fran
sjukhusstyrelse Sus till sjukhusstyrelse
Trelleborg. Som en del av
uppdragsforflyttningen har &ven en ny
produktionsenhet fér endoskopi framgangsrikt

etablerats vid Lasarettet Trelleborg.

Uppdragsforflyttningar inkluderar d4ven
utredningar. Utredningen om Centrumbildning
ryggkirurgi har pausats pa grund av regional
kompetensférsérjningsbrist. Uppbyggnad av
kirurgisk kompetens i egen regi rorande obesitas,
inklusive etablering av en struktur for
langtidsuppf6ljning, har paborjats enligt plan.
Framtagande av en 6vergripande regional
handlingsplan for hela obesitasvardkedjan pagar
med kontinuerlig anpassning till nya nationella

riktlinjer och beslut.

For féordjupade redogorelser av arbetet med
uppdragsforflyttningarna hanvisas till

sjukhusstyrelsernas verksamhetsberittelser.
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Tabell 2. Status for uppdragsforflyttningar upptagna i Genomférandeplan framtidens universitetssjukvard

Vardomrade _Avlamnande _Mottagande Status
sjukhusstyrelse sjukhusstyrelse

. Genomfort enligt plan.
Barnortopedi Sus Trelleborg Budgetreglering klar.
g . Genomfort enligt plan.
Kakkirurgi Sus Trelleborg Budgetreglering klar
. . Genomfort enligt plan.
Ortopedisk ledplastik Sus Trelleborg Budgetreglering klar
. . . Genomfort enligt plan.
Ortopedisk ledplastik Trelleborg Helsingborg Budgetreglering klar
. . .. Genomfort enligt plan.
Ortopedisk ledplastik Trelleborg Hassleholm Budgetreglering klar
Urologioperationer Helsingborg/Sus Kristianstad/Ystad Genomfort enligt plan.

(benigna)

Budgetreglering klar

Robotoperationer vid

Genomfort enligt plan.

prostatacancer Sus Helsingborg Budgetreglering klar

. Genomfort enligt plan.
Endoskopi Sus Trelleborg Budgetreglering klar
Spec. medicin, Genomfort enligt plan.
Ooppenvard Sus Trelleborg Budgetreglering klar.
?pec. maedlcm, Sus Landskrona Genomfort enl_lgt plan.
Ooppenvard Budgetreglering klar
Slutenvard Sus Trelleborg Genomfort enligt plan.

Budgetreglering klar

Tabell 3. Status for utredningar upptagna i Genomforandeplan framtidens universitetssjukvard

Utredningar ‘ Status

Rehabiliteringsmedicin

Genomfort enligt plan.

Centrumbildning ryggkirurgi

Utredningen har pausat pa grund av regional
kompetensforsorjningsbrist.

Regional plan obesitas

Delrapport gjord, arbete pagar. Se brodtext ovan.

Osteoporosprevention

Genomfort enligt plan. Budgetreglering klar med sjukhusstyrelse
Angelholm som mottagare.

> Region Skane ska vara ledande i nationell
hogspecialiserad vard.

Nationell hogspecialiserad vard (NHV) dr
offentligt finansierad vard som utfors pa hogst
fem sjukhusiriket. Varden omfattar ovanliga
sjukdomstillstand som kriaver spetskompetens,
samarbete 6ver flera specialistomraden och
ibland avancerad utrustning. Det ar

Socialstyrelsen och nimnden f6r NHV som

beslutar vilken vard som ska utgéra NHV och

vilka sjukhus som ska fa utféra den.

NHYV har fattat beslut om tilldelning av
ytterligare sju vardomraden. Region Skane
ansokte om fem av dessa och beviljades tillstdnd

inom fyra. Dessa var:

e Lymfédemkirurgi
e Medfédda immunologiska sjukdomar




e Rekonstruktiv kirurgi vid inflammatorisk
tarmsjukdom

e Tillstdnd som paverkar konsutvecklingen
(Differences in sex development, DSD)

Vid utgangen av 2025 hade Region Skane tillstand
att bedriva vard inom 40 av 68 beslutade
omraden, och ir tredje storsta
tillstandsinnehavare efter Region Stockholm och

Vistra Gotalandsregionen.

5.11 God och jamlik tandhalsaii
befolkningen

Den 1januari 2025 dndrades tandvardslagen och
aldersgriansen for vem som har ratt till avgiftsfri
tandvard sinktes fran 23 till 19 4r. Detta har lett
till att antalet patienter inom den specialiserade
tandvarden for barn och unga har minskat med 13
procent. Samtidigt har fler skanska invanare fatt
riatt till nagot av de regionala tandvardsstéden
som riktar sig till vuxna med sdrskilda behov (N-
S- och F-tandvard®) jAmfort med 2024, vilket
bidragit till att gora tillgangen till tandvard mer

jamlik.

Ur ett geografiskt tillganglighetsperspektiv finns
vardgivare i alla Skdnes kommuner och

fordandringarna jamfort med 2024 ir relativt sma.

Tabell 4. Antal utforare av tandvard.

Vardval/Tandvardsstod Antal avtal
eller utforare

319 (2024: 350)

Allman tandvard for barn och
unga vuxna

Specialiserad tandvard for

barn och unga vuxna 113 (2024:110)

N-, S- och F-tandvérd 461 (2024: 450)

64 N-tandvard ges till vuxna med sirskilda behov,
kopplat till omfattande och varaktiga
omvardnadsbehov, medan S-tandvérd ges som en del

Antalet vuxna som véntar pa narkostandvard har
varit ofériandrat jaimfért med 2024, medan antalet
barn och unga som vintar har 6kat. Avtal har
traffats om ytterligare en utbudspunkt for
narkostandvard och kvalitetssidkring av
vintelistor har forbattrat forutsittningarna for

operationsplanering.

Region Skane delar arligen ut cirka 7 miljoner
kronor for att finansiera klinisk forskning. En ny
plan for odontologisk forskning har faststillts av
HSN®,
> Oka samverkan med olika aktorer for att
forbattra tandhalsan hos barn och unga,

beroende, dldre samt skora personer med
funktionsnedsattning.

Den populationsinriktade arbetsmodellen
Skanetrappan, som innebér successivt inférande
av hilsofrdmjande och férebyggande
tandvardsinsatser riktade till barn, har
vidareutvecklats med syfte att stirka samverkan
mellan barnhélsovard, tandvard och forskola.
Modellen bidrar till att 6ka kunskapen om
munhailsa hos forskolebarn i Skane. Som en del
av Skanetrappan har ett avtal ingatts med
Folktandvarden Skane AB vilket omfattar riktade

insatser i socioekonomiskt utsatta omraden.

Utbildningsinsatser for att stirka kunskapen om
tandvardsstéden inom hélso- och sjukvard och
kommuner har genomforts. Syftet ar att fler
personer i malgrupperna ska nas av

tandvardsstod.

En viss minskning av antalet

omvardnadspersonal som genomgatt

av sjukdomsbehandling, och F-tandvérd pa grund av
langvarig sjukdom eller funktionsnedséttning.
65 HSN 2025-06-18 § 83
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munvardsutbildning rérande stéd till vuxna
patienter med omfattande omvardnadsbehov kan
ses (se kvalitetsindikatorbilaga). Variationen

mellan kommunerna ar stor.

5.12 Ekonomi - uppdrag rorande
provtagningskostnader

> Genomfdra en analys av
provtagningskostnader for hailso- och
sjukvarden i Region Skane.

Analysen har genomforts och i december

beslutade NORV att priserna fér

laboratorieanalyser fran verksamhetsomradet
Laboratoriemedicin Bas inom Medicinsk service
sinks med 25 procent for vardgivare i Hilsovalet,
och hojs med 11,5 procent for 6vriga bestéllare. %
Forandringen ska utvirderas under forsta
kvartalet 2027.

6. Mal: Hallbar utveckling i hela Skane

6.1 Klinisk forskning

Region Skane dr Skanes nist storsta
forskningsaktor efter Lunds universitet. Drygt
1100 medarbetare forskar inom Region Skanes

hilso- och sjukvard.

Ett forskningsbokslut® har for forsta gangen
sammanstillts for Region Skanes verksamhet
inom klinisk forskning®. Forskningsbokslutet
visar att forskningen inom Region Skane ir bred
och internationellt konkurrenskraftig, med hog
vetenskaplig produktion, stabil finansiering och
stark koppling till hdlso- och sjukvardens
utveckling. Bokslutet belyser bade framgangar -
sdsom satsningar inom precisionsmedicin och
stod till forskande medarbetare - och strategiska
utmaningar kopplade till kompetensforsorjning,
kliniska provningar och behovet av 6kad extern

finansiering.

66 NORV 2025-12-18 §38
67 Region Skanes forskningsbokslut 2025

Universitetssjukvardsenheter (USVE) i Region
Skane ir ackrediterade verksamheter dir klinisk
vard integreras med forskning och utbildning i
samverkan med Lunds universitet. En ny modell
for systematisk granskning och uppf6ljning av
USVE har inforts, baserad pa matt for
forskningskompetens, vetenskaplig publicering
och kliniska studier. Uppf6ljningen resulterade i
att 50 verksamheter ackrediterades som USVE for
perioden 2026-2027.

Under 2024 erbj6ds fyraariga
forskningsutrymmen till ett femtiotal
disputerade medarbetare inom andra
vardprofessioner én likare. Satsningen har f6ljts
upp genom att erbjuda 20 doktorandutrymmen
till virdmedarbetare i bérjan av sin

forskarkarridr. Region Skéane blir ddrmed den
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enskilt storst satsande regionen i Sverige pa att fa lokaler. Styrningen av hilso- och sjukvarden
fler yrkeskategorier dn lidkare att forska. forindrades genom att hilso- och

jukvardsdirekt6 blev linjechef f6 tli
> Den kliniska forskningen ska oka. Sjukvardsdirektoren blev injechet or samtiga

vardutforande forvaltningar vilket skapar battre

Den kliniska forskningen ligger pa en stabil niva . . . .
forutsittningar fér regiongemensamma

tabell 5). Antalet forskare pa professors- och
: ) pap arbetssitt. Forberedelser for etablering av

lektorsniva ir i niva med féregdende ar, liksom
& portféljstyrning for héilso- och sjukvardens

antalet genomforda disputationer. Den nedgan
& P gang digitala st6d paborjades enligt den nya styr- och

som noterades under tidigare ar for

ansvarsmodellen.
industrisponsrade kliniska studier har nu
avstannat, och antalet uppdragsavtal 6kade Ytterligare steg togs mot en mer enhetlig
nagot. hantering av virdinformation och standarder for

hilsodata. Anvindandet av internationella
Antalet vetenskapliga publikationer redovisas till

och med 2024 (tabell 6), till f61jd av eftersldpning i

registreringen. Det forekommer &ven viss

standarder ir en forutsittning for att uppfylla
EU-direktivet EHDS (European Health Data

Space), for den kommande internationella

underrapportering, da uppfoéljningssystemet i
PP g pplofjmingssy patientdversikten och for att sikra

dagsliget inte fingar samtliga forskare inom ) .
informationsutbyte mellan system och

Region Skane. En mer fordjupad analys av den . .
vardaktorer.

kliniska forskningen inom regionen redovisas i
Region Skanes forskningsbokslut. Flera AI-projekt pagar. I projektet Svea GPT, som
drivs av AI Sweden, deltar regionen med
Tabell 5. Klinisk forskning i siffror, 2023-2025.
Kategori 2025 | 2024 2023

Forskare pa !or?fessors- 172 173 163
och lektorsniva
Nya industrisponsrade
kliniska studier

Disputationer 102 98 82

utforskande aktiviteter fér nyttoanalys och

bearbetning av textméangder

(utbildningsmaterial f6r SDV och

49 47 62 ledningssystemet fér medicinsktekniska

produkter). For trygg Al-anviandning och

utforskande inom AI-stod, har
Tabell 6. Antalet unika vetenskapliga
publikationer, 2020-2024.

2024 2023 2022 2021 2020
1407 1410 1477 1469 1318 vid bedéomning av brost- och prostatacancer.

sjukvardsforvaltningarna engagerats.

Forberedelser pagér dven for att inféra Al-stod

6.2 Digi taliseri ng Kvalitetsledningssystemet for medicintekniska

produkter har fortsatt utvecklas och samtliga

Arbetet med digitalisering har frimst fokuserat huvuddokument iir publicerade. En

pé Skénes digitala vardsystem (SDV) och informationsyta finns pa webbsidan Vardgivare

nationella tjinster med inriktning pa utrullning, Skéne och framtagandet av en webbutbildning

utveckling samt nya mobila arbetssitt med malet har piboriats
att sikerstilla tillgang till digitala st6d vid

patientnira arbete dven utanfér Region Skanes
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eLAB RS ar Region Skanes digitala system for
bestillning av laboratorieanalyser. Systemet
mojliggor ett effektivare flode for invanare och
verksamheter och arbete pagar for att mojliggora
for kommunal priméarvard att hantera
provtagning ordinerad av Region Skéane.
Tillsammans med Skanes kommuner
aterstartades dven projektet Siker digital
kommunikation vilket drivs via Skdnegemensam
digitalisering som ar en del av Vardsamverkan

Skane.

Egenmonitorering definieras som l6pande
registrering, 6vervakning och bedéomning av
virden avseende en persons hélsotillstand dar
data registreras, exempelvis i hemmet. Ett
pilotprojekt for egenmonitorering vid Sus har
fallit vl ut och systemet dr 6verldamnat till
befintlig forvaltningsstruktur. I projektet ingick
patienter med hjartsjukdom, njursjukdom
respektive patienter som far vard i hemmet via
Sjukhus hemma.
» Digitala tjanster ska fortsatt utvecklas och
inforas i halso- och sjukvarden och goda
erfarenheter, avseende anvandningen av e-

tjansterna pa 1177.se och digital vard under
pandemin, ska tillvaratas.

Antalet vard- och invanarinitierade drenden som
gar via 1177 e-tjanster har 6kat. Av de tjinster som
ingaribasutbudetadministreradesislutet av aret
91 procent regionalt®. Syftet med forflyttningen
fran lokal till regional niva dr att 6ka
effektiviteten och sékra kvaliteten. Antalet
kontakter som genomforts via 1177 Direkt har

minskat nagot.

69 Tjansterna som avses ir: Ansok om intyg, Bestill
utskrift fran journal, Férnya recept pa hjilpmedel, Férnya
recept pa ldkemedel, Gor en egen vardbegdran, Kontakta

Det nationella projektet Sammanhallen planering
pa 1177 pagar enligt plan. Syftet dr att st6dja och
stirka en néra och personcentrerad vard genom
att invanaren kan 6verblicka befintlig

information genom lattillgdngliga 6versikter.

Anvindningen av den digitala Stod- och
behandlingsplattformen har, inklusive utveckling
av befintliga program och inférande av nya, 6kat
med 62 procent jamfért med ar 2024.
Sammantaget var antalet startade stod- och
behandlingsprogram cirka 25 600, vilket var en
6kning med 9 800 jamfoért med 2024.

» Alla verksamheter inom respektive
sjukhusstyrelse och sjukvardsnamnd ska dar
det ar tillampligt mojliggora for invanarna att
digitalt boka, omboka och avboka tid.

Samtliga forvaltningar bedriver arbete for att i
o0kad utstriackning mojliggéra for patienter att
sjdlva administrera bokningar samt av- och
ombokningar vilket har gett resultat. JAmfort
med 2024 har antalet drenden som hanteras
direkt av patienterna 6kat. Resultat redovisasi

kvalitetsindikatorbilagan.

For att ytterligare paskynda inférandet har
workshops genomforts i syfte att underlitta
implementeringen av webbtidbok. Ett tidigare
beslut pa omradet har tydliggjorts och varit pa
remiss hos férvaltningarna under hosten. Ett
riktat kommunikationsmaterial till chefer har
tagits fram och flera goda exempel pa
genomfdrda inféranden har synliggjorts i olika

kanaler, diaribland Region Skanes intranit.

oss, Kontakta oss for att boka tid, Kontakta oss for att
omboka eller avboka tid, Lamna synpunkter och klagomal
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> Infora en digital plattform dar personer som
fatt remiss till psykoterapi kan se utbudet
och tillgangliga vardgivare.

Arbetet pagar. Informationen pa 1177.se har
utvidgats sedan tidigare. For att 6ka
anviandarvinligheten planeras att flera
vardgivare ska kunna visas samtidigt pa 1177.se
och att det ska vara mojligt att sortera vardgivare

efter kortast beriaknad vantetid.

6.3 Sjukresor/Kollektivtrafik

I stravan efter att skapa 6verflyttning av
sjukresor till allmén kollektivtrafik har
Skanetrafiken genomfort ett pilotprojekt
tillsammans med Hissleholms sjukhus och
lamnat ett antal forslag. Dessa har tagits vara pa i
det fortsatta arbetet som utgar fran ett mellan
hilso- och sjukvarden och Skanetrafiken
gemensamt uppdrag om samverkan for

utveckling av sjukresor.

7. Mal: Attraktiv arbetsgivare, professionell

verksamhet

7.1 Sakra en hallbar och langsiktig
kompetensforsorjning

> En genomtankt strategisk
kompetensforsorjning ar en forutsattning for
att klara framtidens uppdrag.

Region Skanes kompetensforsorjningsstrategi ar
under framtagande och syftar till att langsiktigt
siakerstilla regionens gemensamma riktning for
att mota framtida utmaningar och mojligheter.
Malet ar att Region Skéne ska arbeta integrerat
med kompetensforsérjning, budget och
verksamhetsplanering pa alla nivaeri
organisationen. Arbetet har pagatt och en forsta
information om en langsiktig strategi har
lamnats i personalndmnden och i regional

samverkan.

7.2 Attraktiv arbetsplats

> Region Skanes arbetsplatser ska vara trygga
och sakra for saval medarbetare som alla
som befinner sig i nagon av Region Skanes
verksamheter. En attraktiv arbetsplats med
god arbetsmiljo ar en av de avgorande
forutsattningarna for att mota
kompetensutmaningen.

Resultatet av medarbetarenkiten ger ett
underlag for dialog pa arbetsplatserna och dr en
viktig del av det systematiska arbetsmiljoarbetet

och forbéattringsarbetet av verksamheten.

Resultatet av medarbetarenkéten 2025 visar ett
héllbart medarbetarengagemang (HME) pa totalt
80 jamfort med 79 i medarbetarenkiten 2023 (det
genomfordes ingen medarbetarenkét 2024).
Resultatet indikerar en 6vergripande positiv

forflyttning och dr hogre an rikssnittet.
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7.3 Stod och medarbetarutveckling

> Region Skane ska ge forutsattningar for att
behalla och utveckla medarbetare i takt med
ett standigt foranderligt arbetsliv.

Det pagér arbete med att utveckla en generisk
kompetensmodell med tillhérande
tjanstestruktur som ska tillaimpas for samtliga
yrkeskategorier i Region Skane. Ett 6vergripande
ramverk for en kompetens- och tjinstemodell
(KTM) for alla yrkesgrupper inom Region Skéne
fardigstilldesijuni 2025.

7.4 Anvand kompetensen ratt

> Alla verksamheter inom respektive namnd
och styrelse ska arbeta aktivt med ratt
anvand kompetens i omstallningsarbetet och
de atgarder som ger direkta effekter pa
tillganglighet, kompetensforsorjning /
produktivitet och effektivitet.

Region Skanes strategiska arbete med
kompetensférsérjning 6kar férmagan att hantera
snabba forandringar och omstéllning och

anpassning till en foranderlig vérld.

Region Skane har fortsatt arbetet for bland annat

lika villkor, hyroberoende, arbete med

8. Produktion

8.1 Somatisk specialistvard
inklusive vardval

Somatisk specialistvard gavs under aret till 1,4
procent fler unika individer &n under 2024. I
tabell 7 visas vard for skaningar (ej sald vard) i
egen och privat regi som registreratside
administrativa systemen PASIS och PRIVA.
Antalet operationer inkluderar bade de som
utforts pa operationsavdelningar och de som

utférts pa mottagningar.

friskfaktorer, utveckling av regional kompetens-
och tjanstemodell samt digital transformation for
att kunna méta upp framtidens behov av

kompetensférsorjning och tillginglighet.

For att minska beroendet av bemanningsforetag
har Region Skane infort ett hyrstopp i flera
etapper. Sedan 15januari 2024 har ingen
inhyrning av sjukskdterskor skett. Fran 1 oktober
2024 infordes ett hyrstopp for ett antal
lakarspecialiteter som inte identifierats som
bristspecialiteter. Ett stopp for inhyrning av
samtliga likarspecialiteter inom
sjukhusforvaltningarna triadde i kraft 15 januari
2025. Regiondirektoren fattade i april beslut om
tidplanen for aterstaende etapper. I linje med
beslutet utokades stoppet i september med
ytterligare 16 hilsovalsenheter och sex mobila
team. Den avslutande etappen var planerad till
mars 2026 da alla forvaltningar inom hélso- och
sjukvard skulle omfattas av hyrstopp for likare.
Genom ett beslut i januari 2026 inférdes dock

vissa undantag inom primérvarden.

Inom slutenvarden 6kade antalet virddagar med
3,5 procent, vilket innebir en 6kning med 0,1
varddag per vardtillfille. Sjukhusstyrelse Sus
stod for 52 procent av den totala
varddagsproduktionen (oférdndrat) medan
sjukhusstyrelserna Helsingborg och Kristianstad
tillsammans stod for 28 procent (27 procent under
2024). Ungefir 4 procent av all
slutenvardsproduktion skedde i privat regi

(oféradndrat).
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Inom den somatiska 6ppenvarden har kvalificerade distanskontakterna med 3,4

mottagningsbesdken 6kat med 2,1 procent och de procent.

Tabell 7. Vardproduktion. Somatisk specialistvard inklusive vardval.

Somatisk specialistvard Jan-dec Jan-dec Avvikelse Avvikelse
2025 2024 antal procent

25-24 25-24

Sluten vard (antal)

Vardtillfallen (avslutade sjukhusvardtf) 141 871 139 577 2294 1,6%

Varddagar (periodiserade) 687 746 664 335 23411 3,5%

Unika individer 98 220 96 988 1232 1,3%

Oppen vard (antal)

Kvalificerade distanskontakter 346 870 335378 11492 3,4%

Besok 2618369 2564472 | 53897 2,1%
varav ldkarbesok 1555679 1543902 1777 0,8%
varav ovriga yrkeskategorier 1062 690 1020 570 42120 4,1%

Unika individer 755 251 743768 11483 1,5%

Operationer (antal)

Totalt antal operationer 144 717 143 868 849 0,6%
varav slutenvardsoperationer 36 297 34 931 1366 3,9%
varav 6ppenvardsoperationer 108 420 108 937 -517 -0,5%

Total somatisk vard (antal)

Unika individer 763997 753141 10 856 1,4%

8.2 Primarvard distanskontakter och aterspeglar battre

distanskontakternas innehall. Minskningen

Jamfort med forra aret har antalet kvalificerade . . . .
géller for savil egen som privat regi och avser

distanskontakter minskat med 30,2 procent . .
' ' P bade ldkare (20 procent) och andra

(tabell 8) men tillsammans med de okvalificerade . .. .
yrkeskategorier (37 procent). Aven antalet fysiska

distanskontakterna ar minskningen 0,3 procent. . . o
g p besok och antal unika individer dr lagre. I

Det férandrade registreringsmonstret ar en effekt
& g tabellen ingar &ven mobila team néarsjukvard.

av inford patientavgift pa kvalificerade
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Tabell 8. Primarvard

Primarvard Jan-dec Jan-dec  Avvikelse Avvikelse
2025 2024 antal procent

25-24 25-24

Oppen vard (antal)
Kvalificerade distanskontakter 2146777 2&?@?3 -927109  -30,2%
Besok 5145906 5313717 -167 811 -3,2%
varav ldkarbesék 1637677 1674947 -37270 -2,2%
varav ovriga yrkeskategorier 3508 229 376: 8 -130 541 -3,6%
Unika individer 1203 457 2%2327 -4 528 -0,4%
8.3 Avancerad SjUkVéI‘d i hemmet fem procent. Bes6ken hos likare minskade med
(AS| H) och palliativ vard 9,7 procent och medan minskningen fér andra

yrkeskategorier var 2,4 procent. Antalet unika

Savil antalet vardtillfall talet
avalantalet vardtiiialien somantale individer har 6kat med 3,1 procent.

6 ardsbes6k h inskat med drygt f’
oppenvardsbesoik har minskat med drygt tyra Vardproduktion. Avancerad sjukvard i hemmet

procent medan antalet varddagar har 6kat med (ASTH) och palliativ vard.

Tabell 9. Vardproduktion. Avancerad sjukvard i hemmet (ASIH) och palliativ vard.

ASIH och palliativ vard Jan-dec Jan-dec  Avvikelse Avvikelse
2025 2024 antal procent

25-24 25-24

Sluten vard (antal)

Vardtillfallen (avslutade vardtf) 3491 3649 -158 -4,3%

Varddagar (periodiserade) 124 356 118 441 5915 5,0%

Unika individer 2171 2093 78 3,7%

Oppen vard (antal)

Besok 10 556 11030 -474 -4,3%
varav ldkarbesok 2550 2823 -273 -9,7%
varav ovriga yrkeskategorier 8006 8207 -201 -2,4%

Unika individer 2735 2983 -248 -8,3%

Total ASIH/palliativ vard

Unika individer 3975 3855 120 3,1%
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Del 2. Uppfoljning av halso- och
sjukvardsnamndens verksamhetsplan

Riktade uppdrag och overgripande aktivitetsplan 2025

HSN:s verksamhetsplan 2025 innehaller en 6vergripande aktivitetsplan for verkstéllande av bland annat
de riktade uppdrag som beslutats av regionfullmiktige dir HSN &r en av de ansvariga nimnderna. Dessa
riktade uppdrag markeras med ”U” i tabellen nedan. Nedan aterfinns beskrivning av status for beslutade

uppdrag och aktiviteter.

Aktivitet i HSN:s
verksamhetsplan 2025

e Foljautvecklingen, gora en samlad
bedémning samt initiera och bereda
forslag till, eller inom nimndens eget
ansvarsomrade besluta om, fortsatt
omstéillning till Framtidens
hilsosystem.

e Uppdateraregional fordndrings- och
genomforandeplan for Framtidens
héilsosystem.

Battre liv och hélsa for fler
Halsoframjande och forebyggande insatser

Framtidens hdlsosystem ‘

Status

Pagar enligt plan
Hélso- och sjukvardsdirektoren leder

omstéillningsarbetet i tjAinstemannaorganisationen.
Reviderad Strategi for Framtidens hdilsosystem
beslutades av Regionstyrelsen™ i december.

Ej startat
Regional férindrings- och genomférandeplan 2023-

2026 ska ersittas av en handlingsplan med arlig
uppf6ljning och revidering

inom tjdnstepersonsorganisationen. Arbetet med
handlingsplanen har &nnu inte paborjats.

Arbetet med hilsoinriktade insatser ska ske i
samverkan med idéburen sektor och
nimnden ska genomféra
hilsokommunikationsinsatser for att 6ka
deltagandet i hdlsoinriktade insatser sasom
rekommenderade vaccinationer och
screening. (U)

Ej startat
Efter en inledande fas for att paborja arbetet sattes

vidare insatser pa paus for att invanta beslut som
tydliggor hur uppdraget ska genomforas.

Folja utvecklingen gillande barn och ungas
munhilsa och vid behov initiera ytterligare
insatser.

Pagar enligt plan
Arbetsmodellen Skanetrappan innebér successivt

inférande av hilsofrimjande och férebyggande
tandvardsinsatser riktade till barn. Aktiviteternaisteg
1, samverkan tandvard och barnhéilsovard, pagar enligt
plan. Steg 2 utgors av arbete i linje med det avtal som

7 Regionstyrelsen 2025-12-04 § 241
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Tillganglighet och kvalitet
God tillganglighet

nimnden ingatt med Folktandvarden Skane AB vilket
omfattar riktade insatser i socioekonomiskt utsatta
omradet. Arbetet pagar enligt projektplan. Steg 3,
samverkan med férskolor, pagar enligt plan.

Folja tillgingligheten och vid behov initiera
och bereda forslag till, eller inom nimndens
eget ansvarsomrade besluta om, atgirder for
att forbéattra tillgdngligheten i hilso- och
sjukvarden.

Pagar enligt plan
HSN har tillfragat sjukhusstyrelser och nimnder om

planerade och genomf6rda atgirder for att forbattra
tillgdngligheten och har for att stimulera produktion
betalat ut 78 miljoner kronor fér utférda operationer.
Samordningen av patienter som inte har kunnat tas
emot inom vardgarantin grians i egen regi har 6kat. De
aktiviteter som genomforts har ssmmantaget 6kat
tillgangligheten i positiv riktning.

Fortsitta att utveckla det nya
vardlotskansliet (Vardgarantikansliet) och
utveckla tillgdnglighetsuppféljningen. (U)

Klart

Vardlotskansliet har informerat om samt besvarat
allméinna fragor fran invanare gillande
patientrittigheter kopplat till vardgarantin och
patientlagen. Kansliet har dven lett det regionala
nitverket for tillgdnglighetskoordinatorer. Kansliet
har deltagit i utveckling av
tillgdnglighetsuppfoljningen, exempelvis genom det
pagaende framtagandet av ett nytt IT-verktyg.
Verktyget forviantas ge en effektivare samordning, en
forbattrad ekonomisk uppféljning samt bidra till 6kad
patientsikerhet.

Genom framtagen modell f6lja
effekthemtagning av insatser for 6kad
produktivitet i sjukvarden.

Klart

En ny incitamentsstruktur har inférts som syftar till
att stimulera till 6kad produktion av elektiva
operationeriegen regi, dir produktionsvolymerna
jamfoérs med samma basar som anvéinds i
ersiattningsmodellen for somatisk vard, i detta fall
2023. De sjukhusstyrelser som opererat mer én basaret
har fatt 55,8 miljoner kronor i ersdttning fran HSN. En
utvirdering visar att sjukhusstyrelser ddrmed getts
mojlighet att kompensera for ett simre basar genom att
prioritera operationsverksamhet som ger 6kade
intdkter fran incitamentsstrukturen. Strukturen finns
kvar under 2026.

Akutsjukvard

I samverkan med NORV ska HSN som
huvudansvarig utreda den skanska
ambulanssjukvarden med fokus pa

Klart
Utredningen dr genomf{ord och HSN har gett hilso- och
sjukvardsdirektoren i uppdrag att bereda
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driftsformer, tillginglighet, beredskap och
ekonomisk héallbarhet. (U)

beslutsforslag om framtida driftform till
budgetberedning infor 2028™.

Psykisk halsa

I samverkan med PHHN som ar
huvudansvarig, genomféra en utredning av
den skanska missbruksvarden, i syfte att
skapa en sammanhallen vard med ett
helhetsperspektiv, i vintan pa
implementeringen av kommande reformer
kopplade till samsjuklighetsutredningen
”Fran delar till helhet”. (U)

Klart

Uppdraget har slutforts. Utredning av beroendevarden i
Region Skane™ faststélldes av PHHN i december och
oversandes till beroérda férvaltningar.

I samverkan med PHHN som ir
huvudansvarig och NORV, se 6ver hur
tillgdnglighet till akut psykiatrisk vard
dygnet runt i hela Skéne kan tillférsikras,
med befintliga resurser, sd som
psykiatriambulanser och psykiatriska
akutmottagningar. (U)

Klart

En 6versyn i form av utredningen
Tillgdnglighetsutredning av akut psykiatrisk vard i hela
Skane™ faststilldes av PHHN i februari och lades till
handlingarna. Genomférandet av forslagen pagar
enligt plan.

I samverkan med PVN samt PHHN revidera
Region Skanes strategiska plan for psykisk
hilsa for fortsatt utveckling kommande ar.
(U)

Klart

Regionstyrelsen har, efter beredning av HSN, som
samverkat med PVN och PHHN, faststéllt Region Skdnes
strategi for psykisk hdlsa 2025-2035™.

God och nara vard. Nara vard med primarvarden som nav.

I samverkan med regionstyrelsen som ir
huvudansvarig, samt 6vriga berérda
nimnder och styrelser, verka for
verkstéllandet av Ny vardform Néra vard.
(U)

Klart

Den nya forvaltningen Néra vard och hilsa
bildades1januari. Uppfattningen ir att arbetet genom
den nya forvaltningen har lett till att samverkan
mellan Region Skane och kommunerna i Skane har
starkts.

Den 1april 6vergick ansvaret for kvills- och
helgmottagningarna till férvaltning Néra vard och
hilsa. Samlokalisering av kvills- och
helgmottagningarna och akutmottagningar har pagatt
for att forbattra patientfléden, kvalitet och jamlik
vardnivibeddmning. Aven arbete med syfte att stirka
bemanningen har genomforts.

Utokad tillganglighet for mobila team nérsjukvard har
genomforts. Teamen dr sedan september tillgdngliga
dagligen klockan 08.00 -17.00.

72 PHHN 2025-12-05 §67
7 PHHN 2025-02-25 §7
74 Regionstyrelsen 2025-09-11 §149
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Vidare har en digital bestallningsfunktion av
forbrukningshjalpmedel for patienter med stabila
lymfodem inforts.

I samverkan med PVN ska HSN som
huvudansvarig ta fram en strategi for
omstéillningen till Nira vard. (U)

Pagar enligt plan
Arbetet har paborjats inom ramen fér Framtidens

hilsosystem. Styrgrupp fér Framtidens hélsosystem
har utsett en arbetsgrupp som har fatt i uppdrag att ta
fram forslag till strategi.

I samverkan med PVN som ar
huvudansvarig, ta fram en strategi for den
skanska primérvarden utifran Framtidens
hilsosystem och utifran den strategi for
Néra vard som kommer tas fram av hélso-
och sjukvardsndmnden. (U)

Avvikelse

Uppdraget ir reviderat och ersattes i Region Skanes
verksamhetsplan och budget 2026 med f6ljande
uppdrag: Ta fram handlingsplan for den skanska
primarvarden utifran strategi for omstdllning till Ndra
vard. Arbetet med att ta fram strategin dr inte pabdrjat
da strategin for omstillningen till Ndra vard behover
invantas.

Nivastrukturering och profilering

I samverkan med regionstyrelsen som &r
huvudansvarig, samt 6vriga berérda
nimnder och styrelser, verka fér
verkstillandet av Genomforandeplan
framtidens universitetssjukvard. (U)

Pagar enligt plan
Verkstéllandet pagar i samtliga berérda forvaltningar.

Som exempel kan nimnas:

e HSN har fattat beslut om omférdelning av
namndens riktade forskningsmedel. Beslutet
inkluderar bland annat inridttandet av ett
grants office som ska stirka Region Skéanes
formaga att soka extern finansiering och
sikerstilla kvalitet i ansokningar, samt
inrdttandet av ett centrum for klinisk forskning
tillsammans med Lunds universitet.

¢ Envarumairkesstrategi for att kommunicera
framtidens universitetssjukvard har antagits.

e Uppdragsforflyttningarna i Genomférandeplan
framtidens universitetssjukvard bedéms vid
uppfoljning som genomfdrda, helt eller stegvis,
och de ekonomiska ersittningarna kopplat till
uppdragen har flyttats enligt plan.

Avvikelse

¢ Utredningen om Centrumbildning ryggkirurgi
har pausats pa grund av regional kompetens-
forsorjningsbrist.

e Ytterligare varduppdrag och medicinska fléden
som kan flyttas ut fran Sus har identifierats,
men i manga fall saknas mottagande
verksamheter.
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Lakemedel

Starta en utredning gillande Region Skanes
fordelningsmodell for lakemedelsersiattning
inom Hilsovalet.

Digitalisering

Hallbar utveckling i hela Skane ‘

Pagar enligt plan
Utredningen ir startad enligt plan. Forslag till ny

modell for fordelning av baslidkemedelsersattning
inom Hélsovalet har tagits fram. Modellen kommer att
kvalitetssidkras och testas under 2026.

I samverkan med NORV, PVN, PHHN och
samtliga sjukhusstyrelser, ska hilso- och
sjukvardsnidmnden som huvudansvarig f6lja
utvecklingen samt i foérfragningsunderlag
gillande verksamheter inom LOV och LOU
beakta att verksamheter dir det ar
tillimpligt ska mojliggora for invanarna att
digitalt boka, omboka och avboka tid. (U)

Pagar enligt plan
Samtliga forvaltningar bedriver arbete for att i 6kad

utstrickning mojliggora for patienter att sjdlva
administrera bokningar, av- och ombokningar, vilket
har gett resultat. JAamfort med 2024 har antalet &renden
som hanteras direkt av patienterna 6kat. For att
ytterligare paskynda inférandet har workshops
genomforts i syfte att underlédtta implementeringen av
webbtidbok, och ett tidigare beslut pa omradet har
tydliggjorts och varit pa remiss hos férvaltningarna
under hosten. Ett riktat kommunikationsmaterial till
chefer har tagits fram och flera goda exempel pa
genomfoérda inféranden har synliggjorts i olika
kanaler.

Sjukresor/Kollektivtrafik

I samverkan med KTN som ir
huvudansvarig och samtliga
sjukhusstyrelser, utreda hur en
overflyttning kan ske fran sjukresor till
allménna kollektivtrafiken fér de som har
mojlighet att resa med denna. (U)

Klart

I stravan efter att skapa overflyttning av sjukresor till
allmén kollektivtrafik har Skanetrafiken genomfort ett
pilotprojekt tillsammans med Hissleholms sjukhus och
lamnat ett antal forslag. Dessa har tagits vara paidet
fortsatta arbetet som utgér fran ett mellan hilso- och
sjukvarden och Skanetrafiken gemensamt uppdrag om
samverkan for utveckling av sjukresor.

Forskning och utveckling

Uppritta ett regionalt forskningsbokslut for
forskning inom hélso- och sjukvarden.

Klart

Forskningsbokslutet™ visar att forskningen inom
Region Skane ar bred och internationellt
konkurrenskraftig, med hog vetenskaplig produktion,
stabil finansiering och stark koppling till vardens
utveckling. Bokslutet pekar &ven pa utmaningar
kopplade till en dldrande docentkar och en minskning
av industrisponsrade kliniska prévningar.

"> Region Skanes forskningsbokslut 2025
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9. Mal: Langsiktigt stark ekonomi

Region Skanes verksamheter finansieras av
skatteintédkter, statliga ersdttningar och
forsaljningsintidkter. En god ekonomisk
hushallning 4r nédvandig, diar férandringar ar

finansierade och halls inom budgetramarna.

Intdkterna i HSN:s internbudget kommer fran
regionbidrag, sald vard och statsbidrag.
Intékterna finansierar bland annat vard till
Skanes invanare som utférs av privata vardgivare
enligt LOU, specialistvard enligt LOV samt vard
som utfors i andra regioner och EU-lénder.
Namnden finansierar dven tandvard for barn,
unga och vissa vuxna, samt kostnader fér
migration och hilsa, likemedelsformanen,

forskning och ldkarutbildning efter examen.

Ekonomiskt ingangsldge
Inf6ér 2025 minskade HSN:s regionbidrag da
3483,7 miljoner kronor aterférdes till

sjukhusstyrelserna for incitamentsmodell

Tabell 10. Resultatrakning HSN
Resultatrakning HSN Utfall Helar

(miljoner kronor)

Budget
2025 Helar 2025

operationer och 829,8 miljoner kronor 6verférdes
till PVN vid skapandet av forvaltningen Néira
vard och hilsa, framst for verksamhet enligt
LOL™ och LOF™. 38,4 miljoner kronor tillférdes
for skapandet av tillfdlligt vardval logopedi (LOV)
och en nettoupprikning pa 113,0 miljoner kronor
gjordes baserat pa LPIK™, volymforandringar

samt ett effektiviseringskrav.

Resultat hdlso- och sjukvardsndamnden Resultatet
for helaret 2025 ir -8,6 miljoner kronor.
Nettoutfall per omréade visasitabell 10 nedan
medan uppdelning pa intidkter och kostnader
samt interna och externa parter framgéar i bilaga
A. Finansforvaltningen har tillskjutit en intékt pa
322,0 miljoner kronor for att tdcka kostnader for
samordnad specialistvard via LOU-avtal dir
sjukhusstyrelser och nimnder bar

kostnadsansvaret.

Regionbidrag 11 408,3 11 408,3
Intern verksamhet -1481,9 -1838,7
Lakar- & psykologutbildning
efter examen -898,1 -942,9
Forskning och utveckling -306,1 -318,9
Haélso- och sjukvérd till
asylsokande & papperslosa 34,0 0,0
Ovrig halso- och sjukvard -311,7 -576,9
Lakemedel -5414.8 -5482,2
Tandvard inklusive
vardval (LOV) IR e
Kopt vard -3411,7 -2971,2

Differens Utfall Helar Differens
utfall/ budget 2024 utfall 25/24
0,0 16 074,7 4 666,4
356,8 -4 863,2 3381,3
44,8 -8338 -64,3
12,8 -296,4 -9,7
34,0 19,9 14,1
265,2 -3752,8 34411
67,4 -5309,3 -105,5
7,6 -1202,5 94,0
-440,5 -4614,5 1202,8

6 LOL: Verksamhet som bedrivs enligt lagen om ldkarvardsersiattning
™ LOF: Verksamhet som bedrivs enligt lagen om ersittning for fysioterapi
8 LPIK: SKR:s prisindex med kvalitetsjusterade 16ner for regioner
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Specialistvardval (LOV) -998,2 -1039,6 41,4 -1050,8 52,5

Avtalad véard i privat regi (LOU) -916,8 -668,5 -248,3 -2162,6 1245,8

Prehospital vard (LOU) -5630,3 -497,1 -33,2 -519,7 -10,6

Képt vard fran andra regioner -777,8 -646,0 -131,8 -733,6 -44,2

EU-vard -188,5 -120,0 -68,5 -147,8 -40,8

Verksamhetens resultat -8,6 0,0 -8,6 85,3 -93,8

Atgérder fér en ekonomi i balans med efterféljande atgirder har effekter uppnitts
HSN:s handlingsplan for ekonomi i balans 20257 inom insatsomradet verksamhets- och
inkluderar kostnadsbesparande atgirder kopplat producentrelaterade utmaningar i Region Skénes
till budgetomradena kopt vard, ldkemedel och omstillningsarbete, och férvintas gora det dven
tandvard. Genom systemutveckling, féordjupad 2026.

uppf6ljning och analyser av valda fokusomraden

Tabell 11. Uppnadda ekonomiska effekter av beslutade handlingsplaner samt omstallningsarbete 2025

Uppnadda ekonomiska effekter av beslutade handlingsplaner samt omstallningsarbete

2025 (miljoner kronor)

Resultat 2025 -8,6
Uppnadd effekt av handlingsplan / omstallningsarbete 2025 77,3
Forvantad effekt av handlingsplan / omstallningsarbete 2025 65,0
Genomforandegrad 2025 (effekt 2025 / forvantad effekt 2025) 128%
Beslutad handlingsplan, totalt flerarsvarde 100,0
Forvantad effekt av handlingsplan / omstéallningsarbete 2026 35,0

Specifikation uppnadd effekt av handlingsplan / omstéllningsarbete 2025 per insatsomrade (miljoner
kronor)

Overgripande styrnings- och strukturfragor 0
Verksamhets- och producentrelaterade utmaningar 77,3
Bemanning och kompetensforsorjning 0
Inkdp och materialforsorjning 0
Serviceforvaltningarnas roll, mandat och kostnadsutveckling 0
Administration och IT-st6d 0
Totalt 77,3
Forskning och utveckling projekt, tjinster, tid, infrastruktur samt sirskilda
HSN:s budget for riktade regionala satsningar, sisom Centrum for
forskningsmedel finansierar forskning genom primdrvardsforskning. For forsta gangen har 20

™ HSN 2025-03-06 §27
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doktorandutrymmen till medarbetare med
akademiska vardprofessioner utanfor likarkaren
tilldelats.

Halso- och sjukvard till asylsékande och
papperslosa

Antalet asylsokande minskade med cirka 30
procent i Sverige 2025. Sedan 2024 har personer
pa flykt fran Ukraina under vissa férutsittningar
kunnat folkbokf6ra sig i Sverige, vilket inneburit
att virdkostnadsansvaret flyttat till regionerna.
En ny regional riktlinje angdende
hélsoundersékningar av personer fran andra
linder har implementerats. Totalt har arets
intikter 6verstigit kostnaderna med 34,0

miljoner kronor.

Ovrig hilso- och sjukvard

HSN har ersatt sjukhusstyrelserna med 78,1
miljoner kronor for operationsverksamhet for att
korta vardkderna avseende hoftledsprotes och
framfall, samt inom incitamentsstruktur
operationer dir produktion 6ver 2023 ars niva
ersatts (se dven avsnittet Genom framtagen modell

folja effekthemtagnings sidan 37).

Lakemedel

Region Skanes totala bruttokostnader for
likemedel inom férmanen, pa rekvisition och
enligt smittskyddslagen 6kade med 3,6 procent
2025 jamfort med foregaende ar. Bruttokostnaden
kan ge en 6verskattad bild av
likemedelskostnaderna eftersom den slutgiltiga
kostnaden for bland annat cancer-, hepatit- och
biologiska lakemedel paverkas av att

sekretessbelagda rabatter fran nationella

80 ATMP: Avancerade cell- och genterapier

sido6verenskommelser mellan regioner och

lakemedelsindustrin inkommer forst i efterhand.

Lakemedelskostnaderna 6kar pa grund av en
aldrande befolkning, bredare anvindning av
befintliga lakemedel och béttre
behandlingsmaéjligheter som férlanger
overlevnads- och behandlingstiderna. Nya
ldkemedel inom cancer, sillsynta diagnoser,
ATMP® och inflammatoriska sjukdomar samt
forbattrad diagnostik mojliggor dessutom fler

behandlingsalternativ.

For att uppna en jamlik, kostnadseffektiv och
dndamalsenlig anvindning av nya likemedel
over hela landet samarbetar alla regionerien
gemensam samverkansmodell for inférande av
nya likemedel. Ett 6kande antal nya likemedel
omfattas darfor av nationellt 6verenskomna
rekommendationer utfirdade av radet for nya
terapier, NT-radet, som har mandat fran samtliga
regioner att utfirda rekommendationer for
ordnat inférande och uppféljning av nya terapier,
med paféljande konsekvenser for
kostnadsutvecklingen. All tillkommande ATMP

hanterasiden nationella samverkansmodellen.

En 6kad f6ljsamhet till rekommendationer och
riktlinjer sdisom NT-radsrekommendationer,
nationella virdprogram och personcentrerade
vardférlopp innebér ofta 6kade
lakemedelskostnader. For att skapa utrymme for
nya likemedel dr en hog foljsamhet till de
rekommendationer som samlats i skriften Goda
rad dr inte dyra — om att undvika ondédiga
likemedelskostnader 2026 viktig.
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Avstamning mot budget

Budgeten for likemedelsformanen i Region
Skane uppgar till 4 870,0 miljoner kronor 2025,
med ett underskott pa 122,4 miljoner kronor (2,5

procent) i utfall.

Inom HSN finansieras dven likemedel utanfor
lakemedelsformanen, med en samlad budget pa
612,2 miljoner kronor och ett 6verskott pa 189,9
miljoner kronor (31,0 procent) 2025. Hir ingar
kliniklakemedel med ett 6verskott pa 28,2
miljoner kronor, smittskyddsldkemedel med ett
underskott pa 7,6 miljoner kronor,
landstingssubventionen fér preventivmedel till
ungdomar med ett 6verskott pa 2,7 miljoner
kronor och likemedel for sillsynta diagnoser som
finansieras enligt sirskilda beslut med ett
budgetéverskott pa 106,6 miljoner kronor. For
dessa extremt kostsamma likemedel har enstaka
patienter stor paverkan vilket forklarar avvikelse

mot budget.

Tabell 12. Tandvard inklusive vardval (LOV)

Tandvard inklusive vardval (LOV)

Region Skane ansvarar for avgiftsfri tandvard till
barn och unga upp till 19 ar med valfrihet enligt
LOV, samt for N-, S- och F-tandvard till vuxna

med sarskilda behov.

Budgeten for omradet uppgar till 1116,2 miljoner
kronor 2025, med ett 6verskott pa 7,6 miljoner
kronoriutfall, vilket motsvarar en
nettokostnadssinkning pa 94,4 miljoner kronor

(7,9 procent) jamfort med féregaende ar.

Den 1januari sinktes aldern fér vem som har ritt
till avgiftsfri tandvard fran 23 till 19 ar, vilket
medfort att farre patienter behandlas inom den
avgiftsfria tandvarden f6r barn och unga.
Samtidigt har kostnaderna inom N-, S-, och F-
tandvarden 6kat nagot, till f61jd av ett 6kat antal

patienter inom F-tandvarden.

Differen
Helar Helar s utfall/ Helar s utfall
2025 2025 budget 2024 25/24

(miljoner kronor)

Tandvard inklusive vardval (LOV) Utfall Budget | Differen Utfall

Allman tandvard for barn & unga (LOV) -465,4 -469,4 4.0 -657,7 92,3
Specialiserad tandvard, barn & unga (LOV) -320,2 -321,2 1,0 -331,2 11,0
Region Skanes Tandvardsstod -214,5 -212,8 1,7 -198,5 -16,0
Ovrigt -108,5 -112,9 4,4 -115,6 71
Summa -1108,6 -1116,2 7,6 -1203,0 94,4

Specialistvardval (LOV)

Specialistvardvalen har haft 5,0 procent liagre
kostnader men 2,2 procent fler vardkontakter och
5,0 procent fler unika individer jamfort med 2024.
Tillfalligt vardval logopedi startades upp 2025 och
kan dirmed inte jaimforas med tidigare ar.
Vardval 6ppen hudsjukvard och vardval 6ppen

ogonsjukvard har hogre kostnader én budgeterat

men dven fler vardkontakter &n foregaende ar.
Diaremot minskar antal vardkontakter och
kostnader fér audionommottagning, gra starr
och LARO. Utfallet fér audionommottagning
paverkas av olika kostnadsperiodiseringar 6ver
aren, och virdval LARO av en 6vergang av
driftsform till egen regi och upphandling enligt
LOU under 2026.
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Tabell 13. Specialistvardval (LOV)

Specialistvardval Utfall Budget Differens Utfall Differens Diff vard- Diff unika
(LOV) Helar Helar utfall/ Helar utfall kontakter  patienter

(miljoner kronor) 2025 2025 budget 2024 25/24 25/24 25/24
Audionommottagning | -32,4 -65,0 32,6 -71,0 38,6 -3,8% -1,9%
Gra starr -125,8 -139,2 13,4 -152,0 26,2 -7,0% -4,1%
Ogon -300,9 -250,0 -50,9 -285,6 -15,3 5,8% 1,8%
Hud -275,4 -262,0 -13,4 -277,0 1,6 0,8% 2,5%
LARO -188,0 -250,0 62,0 -265,0 77,0 -11,7% 3,3%
Logopedi -75,6 -73,4 -2,2 - - - -
Summa -998,1 | -1039,6 41,5 -1050,6 52,5 2,2% 5,0%

Avtalad vard i privat regi (LOU) miljoner kronor i férsiljningsintdkter fran andra

Budgetposten for avtalad vard i privat regi regioner och momskompensation frin staten.
omfattar upphandlad vard enligt LOU. Aven 2024 ars utfall forklaras av att 320 miljoner
verksamhet enligt LOL och LOF ingick tidigare

men flyttades infér 2025 till PVN, vilket paverkar

kronor anvindes fran en tillaggsbudget for att
ersitta sjukhusstyrelserna for

jaimforelser med tidigare &r for frimst somatisk samordningskostnader, samt att kostnaderna ej

specialistvard samt primérvard - den senare férdelades fran HSN fullt ut.

posten avser numera endast multimodal

smirtbehandling. For savil somatisk specialistvard som psykiatri

syns produktionsékningar inom LOU jamfoért
Posten vardgaranti avser avtal som nyttjas for att med 2024, dir de ligre kostnaderna i tabellen
sikerstilla att vard ges inom vardgarantins beror pé att LOL- och LOF-uppdraget ej ingar i
ramar. Kostnaden tas av HSN men flyttas till HSN:s ansvar lingre. Fria nyttigheter avser
sjukhusstyrelsen med kostnadsansvar for medicinsk service, tolktjidnster och hjilpmedel

patienten. Periodens nettokostnader pa 16,0 kopplat till LOU-avtalen. Kostnaderna for fria

miljoner kronor fér virdgarantin ér ett resultat
av vardkostnader for 783,0 miljoner kronor som
ersitts av intikter pa 574,1 miljoner kronor fran

Region Skanes sjukhusstyrelser samt 193,0

nyttigheter har minskat till f61jd av &ndrade
bokforingsrutiner dir mammografikostnader

numera belastar somatisk specialistvard.



Tabell 14. Avtalad vard i privat regi (LOU)

Avtalad vard i Utfall Differens Utfall Differens Diff vard- Diff unika
privat regi (LOU) Helar utfall/ Helar utfall kontakter patienter
(miljoner kronor) 2025 budget 2024+ 25/24 25/24** 25/24**

Primarvard -5,2 -25,0 19,8 -380,0 374,8 5,3% 2,3%
Somatisk 657,8 | -3470 | -3108 | -9550 297,2 7,2% 18,9%
specialistvard

Vérdgaranti -16,0 -25,0 9,0 -506,0 490,0 -9,7% -23,7%
Psykiatri -217,6 -176,0 -42,1 -231,0 13,4 6,0% 38,6%
Naturunderstodd | 7 g 7,0 0,8 7, 0,7 . .
rehabilitering

Fria nyttigheter -12,0 -85,0 73,0 -79,0 67,0 - -
Summa -916,4 -665,0 -251,9 -2158,1 12417 2,9% 7,3%

*inkluderar LOL- och LOF-verksamhet. ** exklusive slutenvard

Ambulansverksamhet (LOU) samt ett nytt avtal med SOS Alarm som startade
Driften avambulanssjukvirden i Skdne ar 2025-10-01. Utfallet dr 33,2 miljoner kronor simre
indelad i fyra distrikt dér distrikt 2 (mellersta och 4n budget, vilket beror pa uppbokningar gjorda
sodra Sk&ne) och 4 (nordost) drivs av av forsiktighetsskil for en pAgdende
upphandlade leverantdrer med finansiering fran leverantorstvist. Det genomfordes 73 319 uppdrag
HSN, medan distrikt 1 (sydvést) och 3 (nordvist) i distrikt 2 och 4 under perioden, vilket ir en
drivsiegen regi. En upphandlad larmcentral minskning med 0,5 procent jimfort med 2024.

dirigerar uppdragen grinslost och vid larm
. Kopt vard fran andra regioner
svarar den ndrmaste ambulansen oavsett

distriktstillhérighet. Ett nytt avtal for distrikt 4 Posten kopt vird fran andra regioner bestar av

startade 2025-02-0L. vard och medicinska analyser som utférs av

andra regioner eller deras avtalsparter. Utfallet
Nettokostnaden for upphandlad var 40 miljoner kronor hdgre 4n bade 2024 och
ambulanssjukvard 6kade med 10,6 miljoner genomsnittet 2020-2024, motsvarande 5,4
kronor fran 2024 till 530,3 miljoner kronor 2025, procent. Okningen mot foregiende ar giller
framst pa grund av den arliga indexuppriakningen somatik och primérvard.

Tabell 15. K6pt vard fran andra regioner (miljoner kronor)

Kopt vard fran Utfall Budget Helar Differens Utfall Differens utfall
andra regioner Helar 2025 2025 utfall/ budget Helar 2024 25/24
Primarvard -160,4 -140,0 -20,4 -145,0 -15,4
Somatik -486,6 -390,0 -96,6 -463,1 -23,5
Psykiatri -79,7 -80,0 0,3 -80,0 0,3
Ovrigt -51,5 -40,0 -11,5 -50,0 1,5
Summa -778,2 -650,0 -128,2 -738,1 -40,1
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EU-vard

Kostnaderna for EU-vard har 6kat fran 65,0
miljoner kronor 2022 till 188,6 miljoner kronor
2025. Narheten till Danmark gor att Region Skane

sticker ut nationellt och stér fér 66 procent av

rikets kostnader fér planerad EU-vard som
patienter skt utomlands 2025. Utvecklingen har
foranlett ett beslut® om en fordjupad analys som

presenteras for HSN i april 2026.

10. Uppfoljning av insyn i verksamhet som utfors

av privata utforare

HSN ansvarar for uppféljning av insyn i
verksamheter som bedriver vard i privat regi
inom ndmndens ansvarsomrade. Ingangna avtal,
LOU och LOV f6ljs upp for att sikerstilla att
verksamheter fullgér upphandlat uppdrag.
Uppfoljningen syftar ocksa till att sdkerstélla att
verksamheter lever upp till gillande lagar,
regelverk och regionala beslut, i syfte att
sikerstilla en kvalitativ och siker vard. Aven
verksamheter som bedrivs enligt
overenskommelse om Idéburet offentligt
partnerskap (IOP) f6ljs upp av nimnden. Mot
denna bakgrund redovisas en samlad uppf6ljning
av bade privat och offentlig verksamhet.
Ansvaret for Hialsoval Skane innefattande
vardcentral, barnavardscentral,
barnmorskemottagning samt psykoterapi aligger
PVN och redovisning finnsi PVN:s

verksamhetsberittelse.

Lopande uppfoljning gors dels ménadsvis genom
kontroll av produktion och ekonomi, dels utifran
en arlig plan f6r uppféljningar. Férdjupad
uppf6ljning pa tematisk grund gors dar samtliga
leverantorer ska besvara sarskilda
fragestédllningar. Uppf6ljning gors dven pa

forekommen anledning, utifran inrapporterade

8L HSN 2025-11-26 §133

eller vid uppf6ljning uppmairksammade,
avvikelser. Om avvikelser uppticks vidtas
atgiarder utifran avvikelsens karaktér,
avtalsformuleringar, avtalsform med mera. Vid
val av atgarder beaktas flera perspektiv, framf6r
allt patientsikerhet och medicinskt behov, men
dven Region Skanes ansvar for uppratthallande
av en god ekonomisk hushallning. Aktuella
atgirder vidtas vanligen genom upptrappning av
sanktioner, exempelvis begiran av handlingsplan
med atgard av avvikelser, vite, skadestand eller
hivning av avtalet. Nedan redovisas genomférd

uppféljning inom HSN:s ansvarsomrade.

Uppfodljning av specialistvardval inom LOV

Audionommottagning - grundldggande
horselrehabilitering for vuxna

Det finns 34 leverantorer, varav en i egen regi.
Administrativ uppféljning har utférts manadsvis
utifran de utvalda kvalitetsindikatorerna
vintetid och produktion. Dessutom har
uppfoljning genomforts utifran deltagande i
nationellt kvalitetsregister och
brukarundersdkning. Fyra verksamheter har fatt

inkomma med handlingsplan, bland annat fér de


https://www.skane.se/politik-och-demokrati/politik/politiska-organ/sammantraden/?sid=36399650#3

inte har f6ljt Region Skanes

marknadsforingspolicy.

Hudsjukvard
Det finns 18 leverantorer, varav fyra i egen regi.

Arbete med 6versyn och revidering av uppdraget
har pagatt, dir huvudsyftet varit att tydliggora
uppdraget och det medicinska innehallet.
Administrativ uppféljning har genomf6rts pa
samtliga enheter i vardvalet utan att nagra

avvikelser har identifierats.

LARO - Lidkemedelsassisterad behandling vid
opioidberoende

Det finns 26 leverantorer, varav sex i egen regi.
Administrativ uppféljning har genomférts pa
samtliga enheter utan att avvikelser har

identifierats.

Oppen 6gonsjukvard

Det finns 18 leverantorer, varav fem i egen regi.
Administrativ uppféljning har genomférts dar
avvikelser har identifierats gdllande webbsidor
som inte har f6ljt Region Skanes

marknadsféringspolicy.

Gra starr
Det finns 23 leverantorer, varav fyra i egen regi.

Region Skane har utstéllt aterkrav till en
leverantor till £6ljd av bristande f6ljsamhet till
registreringsanvisningar. En handlingsplan har
begirts fran respektive leverantor for att
sidkerhetsstilla féljsamhet till det

patientadministrativa registret.

Tillfalligt vardval logopedi

Det finns 16 leverantorer, varav sju i egen regi.

Det har genomfoérts verksamhetsuppféljningar

pé samtliga mottagningar. Administrativ
uppfoljning sker 16pande dar avvikelse har
identifierats hos fyra vardgivare som inte har
f6ljt Region Skanes marknadsféringspolicy.

Tandvard for barn och unga vuxna - allman och
specialiserad

Det finns 331 leverantérer inom allmén tandvard
for barn och unga och 116 leverantdrer inom den
specialiserade tandvarden fér barn och unga
vuxna, varav tre i egen regi. Atta avtal med
privata vardgivare har hivts inom den allménna
tandvarden for barn och unga. Sex av avtalen
havdes da vardgivarna gjort sig skyldiga till

allvarliga fel i yrkesut6vningen.

Administrativ uppféljning sker I16pande inom
vardval tandvard fér barn och unga samt for N- S-

och F-tandvard.

Uppfoljning av verksamheter som verkar under
LOU

Tre administrativa uppféljningar, 72
verksamhetsuppf6ljningar samt elva fordjupade
uppfoljningar har genomforts. Totalt har 36
avvikelser identifierats, varav atta har resulterat
iaterkrav pa grund av bristande foljsamhet till
registreringsanvisningar. Tva avtal har havts
med anledning av bristande f6ljsamhet till lag
och férordning, samt fysisk tillgdnglighet. Ett

avtal har havts pa grund av konkurs.

Idéburet offentligt partnerskap (IOP)
Verksamhetsuppféljningar har genomforts vid 12

av de 13 verksamheter som Region Skéne har
Overenskommelser om IOP med utan att

avvikelser har identifierats.
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11. Robusta och sakra verksamheter

Restnoteringar av likemedel har belastat Region
Skanes personal inom savil slutenvard som
oppenvard. For att 6ka tillgangen till lakemedel i
regionerna har staten och Sveriges Kommuner
och Regioner (SKR) ingatt flera
overenskommelser inom omradet. Region Skane
har ett lager som omsétts for att 6ka robustheten
av prioriterade vardkritiska produkter. Regionen
har dock ingen paverkan pa
oppenvardsapotekens lager och kan ddrmed inte

siakerstilla tillgang till receptlikemedel.

Likemedelsforsérjningstjinster har tidigare
upphandlats med inriktning 6kat virdeskapande
for vard, och avtalet startade i september 2025. Se
dven avsnitt 1.4 Viktiga hdndelser 2025 angaende
utokad lagerhéllning och utékad styrning fran
regionens sida av vilka likemedel som ska hallas

tillgangliga.

Region Skane blev under aret den férsta regionen

att ansluta till de gemensamma nordiska

lakemedelsupphandlingarna for vissa kritiska
lakemedel. Samarbetet forvéintas stiarka
regionens beredskap och férsérjningstrygghet av
dessa lakemedel. Genom samordnade
upphandlingar kan linderna 6ka den totala
marknadsvolymen, géra upphandlingar mer
attraktiva for leverantérer och minska risken fér

bristsituationer.

Regionalt arbete med bland annat sikerstéllande
av medicintekniska produkter har skett under
hésten. Region Skéne har dven deltagit i
samverkan lokalt, regionalt och nationellt med
fokus pé utveckling och atgirder for
sikerstillande av samhéllsviktiga verksamheters
funktionalitet i linje med de férstarkta nationella

kraven inom det civila férsvaret.

I syfte att motverka oegentligheter sker

uppfoljningar pa olika sétt. Se avsnitt 10.

12. Framsynt miljoarbete - lakemedel

Arbetet har fortsatt fokuserat pa optimerad
lakemedelsbehandling for att minska kassation
av lakemedel. Detta bland annat genom att
fortsdtta med systematiska
ladkemedelsgenomgangar, inférande av
lakemedelsautomater och genomférande av
utbildningsaktiviteter om likemedel och miljo i

varden.

Parallellt har ett kontinuerligt arbete bedrivits
for att minska antibiotikaférskrivningen, som en
viktig del i arbetet fér en mer hallbar
lakemedelsanvindning och fér att motverka
antibiotikaresistens. Forskrivningen minskade
visenligt jaimfort med foregdende ar och mer én i

riket som helhet. Se avsnitt 5.3 Sdaker vard.
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Bilaga A. Resultatrakning helar
2025, HSN

Resultatrakning helar 2025, HSN, Intakter (miljoner kronor)

Intakter Mot- Utfall Budget Avv. Utfall AAA
part Helar Helar utfall/ Helar utfall
2025 2025 budget 2024 25/24
Regionbidrag Intern 11408,3 11408,3 0,0 16 074,7 -4 666,4
Intern verksamhet Totalt 477,5 100,0 377,5 166,4 3111
Halso- och sjukvard till
asylsokande & Extern 155,5 100,0 55,5 166,4 -10,9
papperslosa
Ovrig halso- och sjukvard Intern 322,0 0,0 322,0 0,0 322,0
Sald vard Totalt 996,9 851,5 145,4 824,5 172,4
Specialistvardval (LOV) Extern 98,8 82,5 16,3 94,9 3,9
Avtalad vard i privat regi Totalt 858,2 730,0 128,2 692,5 165,7
(LOU)
varav ext 284,2 4133 -129,1 267,9 16,3
varav int 574,1 316,7 257,4 424,6 149,4
Prehospital vard (LOU) Extern 39,8 39,0 0,8 37,1 2,8
Summa Totalt 12 882,6 12 359,8 522,8 17 065,6 -4182,9

Resultatrakning helar 2025, HSN, Kostnader (miljoner kronor)
Budget

Kostnader

Utfall
Helar
2025

Helar
2025

Avv.

utfall/
budget

Utfall
Helar
2024

Avv.
utfall
25/24

Intern verksamhet Totalt -1959,3 -1938,7 -20,6 -5029,6 3070,2
Lakar- och psykolog- Totalt -898,1 -942,9 44,8 -833,8 -64,3
utbildning efter varav ext -93,9 -122,2 28,3 -69,7 -24,2
examen varav int -804,1 -820,7 16,6 -764,1 -40,0
Forskning och Totalt -306,1 -318,9 12,8 -296,4 -9,7
utveckling varav ext 10,4 -12,3 22,8 12,5 -2,1
varav int -316,5 -306,6 -9,9 -308,9 -7,6
Halso- och sjukvard till | Totalt -121,5 -100,0 -21,5 -146,5 25,1
asylsokande & varav ext -9,5 -18,7 9,2 -16,0 6,5
papperslosa varav int -112,0 -81,3 -30,7 -130,5 18,6
Ovrig halso- och Totalt -633,7 -576,9 -56,8 -3752,8 31191
sjukvard varav ext -139,0 -257,9 119,0 -198,9 59,9
varav int -494,8 -319,0 -175,8 -3554,0 30592
Lakemedel Totalt -5414,8 -5482,2 67,4 -5309,3 -105,5
varav ext -1074,8 -1020,8 -54,0 -1081,6 6,8
varav int -4 340,0 -4 461,4 1214 -4227,7 -112,3
Tandvard inkl. vardval Totalt -1108,6 -1116,2 7,6 -1202,5 94,0
(LOV)
varav ext -431,9 -437,2 53 -445,2 13,4
varav int -676,7 -679,0 2,3 -757,3 80,6
Kopt vard Totalt -4 408,6 -3822,7 -585,9 -5439,0 1030,4
Specialistvardval (LOV) | Totalt -1097,1 -1122,1 25,0 -1145,7 48,6
varav ext -746,9 -733,1 -13,8 -829,2 824
varav int -350,2 -389,0 38,8 -316,5 -33,7
Avtalad vard i privat Extern -1775,0 -1398,5 -376,5 -2 8551 1080,1
regi (LOU)




Prehospital vard (LOU) Extern -570,1 -536,1 -34,1 -556,7 -13,4
Kopt vard fran andra Extern -777,8 -646,0 -131,8 -733,6 -44,2
regioner

EU-vard Extern -188,5 -120,0 -68,5 -147,8 -40,8
Summa Totalt -12 891,2 -12359,8 -531,4 -16 980,3 | 4 089,1
Verksamhetens Totalt -8,6 0,0 -8,6 85,3 -93,8

resultat




Bilaga B. Kvalitetsindikatorer
tillhorande HSN:s
verksamhetsberattelse 2025

Bilagan utgar fran Region Skéanes verksamhetsplan och budget 2025 med plan
for 2026-2027! inklusive Uppf6ljningsplan 2025 (sida 66), vilken beslutades av
Regionfullméktige 2024-11-04. Nedan aterfinns en regionévergripande
resultatredovisning av ett urval av indikatorer inom respektive

kvalitetsomrade utifran Uppféljningsplan 2025.

Resultat for vilka regionala malnivaer har uppnétts ar gronmarkerade. Om
inget annat anges avser resultaten perioden januari-december 2025.
Resultaten samlas under det delméal/uppdrag i Uppféljningsplan 2025 som de
indikerar framdrift fér. Delmélen/uppdragen markeras med en pil péa detta

satt:

> Befolkningens uppfattning och patienternas upplevelse av hilso- och
sjukvard ska forbattras

I Region Skanes Indikatorbibliotek (IB)? finns samtliga indikatorer med
angivna méalnivaer. Region Skanes kvalitetsapplikation® innehéaller resultat
inom olika kvalitetsomrade men resultat kan dven finnas i andra QlikView-

applikationer*.

! Region Skanes verksamhetsplan och budget 2025
2 Indikatorbiblioteket - Vardgivare Skane

3 Region Skanes kvalitetsapplikation - Vardgivare Skane
4QlikView - AccessPoint



https://www.skane.se/siteassets/organisation_politik/publikationer_dokument/verksamhetsplan-och-budget-2025.pdf
https://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/uppfoljning/indikatorbiblioteket/
https://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/uppfoljning/kvalitetsportalen/
https://qlikview.i.skane.se/qlikview/login.htm

Overgripande mal: Bittre liv och hilsa for fler

Hogt fortroendefor god och jamlik vard

> Befolkningens uppfattning och patienternas upplevelse av hilso- och
sjukvard ska forbattras.

NPE primarvard - vardcentraler och hidlsocentraler

Indikator Mal

NPE Helhetsupplevelse | IDO0745 - 78 - -
NPE Vard och

behandling ID0739 ) 79 ) )
NPE Tillganglighet IDO740 - 80 - -
NPE Information IDO741 - 75 - -
NPE Bemotande ID0742 - 84 - -
NPE Kontinuitet IDO743 - 71 - -
NPE Delaktighet ID0744 - 80 - -

Under 2025 har NPE (Nationell patientenkit) gjorts om. Fragorna ar nya,
liksom hur de sammanvigs. Det gar darfor inte att jimfora arets resultat med
tidigare ars. Detta giller savdl NPE Primérvard som NPE Akutmottagningar.

NPE Akutmottagningar

Indikator ID-nr. Mal 2025 2024 2023
NPE Helhetsupplevelse IDO745 | - 75 - -
NPE Vard och behandling | IDO739 | - 80 - -
NPE Tillganglighet IDO740 | - 70 - -
NPE Information IDO741 | - 70 - -
NPE Bemotande IDO742 | - 81 - -
NPE Kontinuitet ID0743 | - 69 - -
NPE Delaktighet ID0744 | - 76 - -




Halsoinriktad sjukvard

Priméarvard - riktade halsosamtal

Indikator ID-nr. Mal 2025 2024 2023
a'*:ggﬂigi‘jgzamtal 40ar, | \poago | 100% | 69% | 69% | 71%
:;\‘;fﬁg%'ﬂ;‘:%?gal 40ar | 150490 | 240% | 290% | 31% | 38%
::;fﬂigi‘jg:amtal 504 | \posao1 |100% | 60% | 54% | 30%
aRr']‘;tgldgee'nl;"%?g‘;al 50ar, | \posag2 | 250% | 25% | 23% | 16%
Riktade halsosamtal 40 ar, IDO733 | 225% | 3% 3% )
andel genomforda via video
Riktade halsog_amtal_ 50_ ar, ID0734 | 225% | 2% 5% )
andel genomforda via video

Samtliga inbjudningar och genomforda hilsosamtal f6r 40- och 50 aringar fran den1
januari till den 31 december 2025 visas i tabellen. Inbjudningar som gjordes i
december 2024 respektive hidlsosamtal som genomfors for sent (under 2026) dr inte
inkluderade i tabellen. Efterslipande hélsosamtal fran 2024 rdknas in i 2025 ars data.

NPE Primarvard - vardcentraler och halsocentraler

Indikator
NPE Motionsvanor - Diskuterade
lakaren levnadsvanor med dig
(motionsvanor)

ID-nr.
IDO746*

Mal ‘ 2025 2024 2023
- 36% | - -

NPE Tobaksbruk - Diskuterade
lakaren levnadsvanor med dig
(tobaksbruk)

IDO747*

- 15% | - -

NPE Alkoholkonsumtion -
Diskuterade lakaren levhadsvanor
med dig (alkoholkonsumtion)

IDO748*

- 14% |- -

NPE Matvanor - Diskuterade
lakaren levnadsvanor med dig
(matvanor)

IDO749*

- 22% | - -

NPE Annan levnadsvana
diskuterades - Diskuterade lakaren
levnadsvanor med dig (Ja, annan
levnadsvana)

IDO750%

- 12% - -

NPE Inga levhadsvanor
diskuterades - Diskuterade lakaren
levnadsvanor med dig (Nej)

IDO751*

- 51% - -

Under 2025 har NPE (Nationell patientenkit) gjorts om. Se kommentar ovan.
*Indikatorn visar andelen patienter som angett respektive levnadsvana pa
foljande fraga: "Pratade du och likaren om nagon av féljande

levnadsvanor?”




Overgripande mal: tillganglighet och kvalitet

God tillganglighet

» TFoljsamhet till virdgarantin

Indikator ID-nr. Mal 2025 2024 2023
Telefontillganglighet i IDO075 | >95% | 94,7% | 92% | 89%
primarvarden
Medicinsk bedomning i IDO397 | 295% | 86% 87% | 86%
primarvarden inom
3 dagar
Vantande inom 90 dagar | IDO069 | >95% | 69% 67% 65%
- forsta besok
Vantande inom 90 IDO070 | >95% | 54% 50% | 49%
dagar- operation/atgard

> Oka tillginglighet till specialistvard
Indikator ID-nr. Mal

Foljsamhet till IDO139 | >88% | 81% 81% 81%
medicinskt maldatum for
genomforda aterbesok

> Barn- och ungdomspsykiatrin ska arbeta for att korta kéerna - inget
barn ska vdnta mer &n 30 dagar pa besok, utredning eller behandling.

Indikator ID-nr. Mal 2025 2024 2023
Genomforda IDO079 | >90% | 71% 63% | 56%
forstakontakter inom 30
dagar - BUP

Genomforda utredningar | ID0421 | 280% | 99,9% | 98% | 80%
inom 30 dagar - BUP
Genomforda ID0422 | 280% | 99,8% | 98% | 89%
behandlingar inom 30
dagar - BUP




> Effektivt omhéndertagande av patienter som s6ker akutsjukvard

Indikator ID-nr. Mal 2025 2024 2023

Andel patienter som ID0O340 | 280% | 46% |43% |43%
vantar kortare tid an tva
timmar pa inskrivning till
vardavdelning fran
akutmottagning

Andel patienter som ID0210 >80% | 49% |49% | 49%
vantar mindre dan en timme
pa en forsta
lakarbeddomning
(akutmottagning)
Operation av hoftfraktur IDO729 | 280% | 39% | 37%* | 41%*
inom 24 timmar efter
rontgen

* Under 2025 ersitts ID008I Tillgdnglighet till operation av hoftfraktur inom 24
timmar, som har RiksH6ft som killa, av ID0729 Operation av hoftfraktur inom
24 timmar efter rontgen, som har Frakturregistret som killa. Anledningen ir
att inmatning till RiksHG6ft har pausats. Historik for ID0729 saknas. ID0729 ar
dock snarlik ID0O081. For ar 2024 och 2023 har vardet for ID0O081 angivits.

Saker hilso- och sjukvard

» Minska féorekomsten av trycksar, fallhédndelser, vardrelaterade
infektioner och underniring

Indikator ID-nr. Mal 2025 2024 2023
Nytillkomna trycksar av ID0240 [ <3% |[3,3% | 3,9% | X
kategori 2 - 4 inklusive
misstankt djup hudskada och
icke klassificerbart trycksar

Riskbedomning avseende IDO337 | 280% | 66% | 67% | 64%
undernaring 18 ar och aldre

Vardplan avseende undernaring | IDO338 | 295% | 81% 81% 84%
18 ar och aldre med okad risk
for undernaring enligt
riskbedomning

Riskbeddémning i sluten vard - IDO410 | 280% | 33% |30% |24%
undernaring barn och unga

<18ar

Vardplan i slutenvard - IDO411 | 290% | 6% 7% 7%

undernaring barn och unga <18
ar




» Minska 6verbeldggning, utlokalisering samt 6verflyttning av

intensivvardspatienter

Indikator ID-nr. Mal \ 2025 2024 2023

intensivvardspatienter (IVA,
BIVA, NIVA, TIVA) pa grund av
resursbrist

Utlokaliserade patienter IDOO10 <0,5/100 | 1,7 1,1 1,4
vpl.

Overbelaggningar ID0128 <1/100 54 9,6 8,6
vpl.

Overflyttning av ID0438 | <2% 0,6% 07% | 1,2%

> Okad kvalitet och sikerhet i likemedelsanvindningen

Indikator ID-nr. Mal \ 2025 2024 2023
Antal genomforda ID0727 Okning 16 343 13284 | 13 066
tvarprofessionella
lakemedelsgenomgangar
Olampliga lakemedel hos aldre | IDO028 | <20 000 | 17 583 18164 | 18 543
(275 ar)
Utskrivningsinformation ett IDO306 | =270% 72% 72% 68%
eller fler lakemedel

» Minska onddig antibiotikaférskrivning

Indikator ID-nr. Mal ‘ 2025 2024 2023

Oppenvardsantibiotika IDOO11 <250 277 300 303
Penicillin V vid behandling av IDO0O50 | >75% 73% 73% 7%
barn med luftvagsinfektion

Bredspektrumantibiotika vid IDO049 | <10% 10% 10% 1%

urinvagsinfektion

Personcentrerad halso- och sjukvard och personcentrerat

arbetssatt ska utvecklas

> Fler valdsutsatta personer ska identifieras och stottas

Indikator ID-nr. Mal \ 2025 2024 2023
Antal journalanteckningar om | IDO367 | - 17143 15087 | 13058
vald i nara relationer
Orosanmalan barn enligt IDO667 - 4112 3451 3437
Socialtjanstlagen
Information vald i nara ID0668 | - 8 200 6432 5825
relationer
(avser KVA-kod GBO15 "R4d eller
information om vald i nara
relationer”)
Samtal vuxen patient om IDO670 | - 3742 3275 3076
minderarig anhorigs stédbehov

()]




God och nara vard. Nara vard med primarvard som nav

Indikator ID-nr.
Aterinskriv | IDO091
ning 1-30
dagar for
aldre

Mal
210 %
minskning
/ar

2025
Andel: 13,8%
Antal:

1172

Forandring av
antalet jmf m.
2024 (%):
+6,8%

2024
Andel: 14 %
Antal:

10 463

Forandring av
antalet jmf m.
2023 (%):

+4 %

2023
Andel: 13 %
Antal:

10 076

Forandring av
antalet jmf m.
2022 (%):
-3%

» Fast vardkontakt ska erbjudas pa vardcentralerna

Indikator

Mal

Registrerad fast lakarkontakt

pa vardcentral

IDO710

>85%

| 2025 2024 2023
81%* 78%* | 75%*
(80%) | (76%) | (75%)

*Resultatet avser liget per den 31 december respektive ar. Resultat inom
parentes avser genomsnittligt resultat for hela aret.

Psykisk hélsa

> Arbetet med att forebygga suicid i enlighet med Regional
suicidpreventiv strategi 2023-2028 ska fortsétta.

Indikator Mal \ 2025 2024 2023
Suicidprevention - aterbesok IDO009 | 255% 67% 65% 64%
inom 7 dagar

God forlossnings-, neonatalvard och kvinnohalsa
» Gravida och fodande kvinnor ska uppleva tillginglig, trygg och
sammanhallen vard

Indikator ID-nr. Mal \ 2025 2024 2023
Hanvisning till annan ID0263 | <5% 3,9 % 27% |22%
forlossningsavdelning (inte
medicinska skal)

Bristning grad 3-4 vid icke ID0349 | <1,9% 2,2 % 21% 2,2%
instrumentell forlossning
Deltagande i eftervardsbesok | ID0404 | 295% 93 % * 95 % 92 %

*Géller perioden 1/1-30/9 2025 d& eftervardsbesoket 4ger rum 6 - 16 veckor

efter forlossning. Under samma period var motsvarande andel 90 % for riket.




Hogkvalitativ cancervard i hela Skane

» Fortsatt utveckling av standardiserade vardférlopp (SVF)

Indikator ID-nr. Mal \ 2025 2024 2023
Kontaktsjukskoterska vid ID0242 >80% 83% 83% 83%
cancer
Standardiserade vardforlopp ID0341 280% 35% 35% 28%
(SVF) inom stipulerad tid
Andel patienter med ID0342 | 270% 85% 84% 85%
cancerdiagnos som ingar i ett
SVF-forlopp
Tidig rehabiliterings- ID0343 | 280% 49% 47% 49%
bedomning till SVF-patienter

NPE (Nationell patientenkat) standardiserade vardforlopp
Indikator ID-nr. Mal 2025 2024 2023
Q1-Q3*  helar helar
Helhetsintryck (NPE) ID0285 | - 87 86 85
Tillganglighet (NPE) ID0286 | - 78 79 77
Bemotande och respekt (NPE) | ID0287 | - 93 93 92
Information och kunskap (NPE) | ID0288 | - 84 83 82
Emotionellt stod (NPE) ID0289 | - 68 68 66
Kontinuitet och koordinerin - 85 85 84
(NPE) & |1D0290
Delaktighet och involverin - 62 60 58
(NPE) g g ID0291

*Resultaten for Q4 dr dnnu inte fardigbehandlade. Ett kvartals resultat blir
tillgdngligt ungefiar 3 manader efter att det avslutats.

God och jamlik tandhalsa i befolkningen

» Okasamverkan med olika aktorer for att forbittra tandhilsan hos

barn och unga, beroende, dldre samt skéra personer med
funktionsnedsittning.

Indikator
Utbildad omvardnadspersonal i munvard*
Medverkan vid munhalsobedomning**

Mal
>15%
>50%

2025 2024 2023

IDO728
IDO732

7%
27%

1%
32%

9%
33%

*ID0728 visar antalet omvardnadspersonal som utbildas under ett kalenderar
dividerat med antalet personer som har tandvardsintyg, vilket styrker att de ha ett
omfattande och varaktigt omsorgsbehov. Malet for relation mellan dessa antal ar 0,15
=15%.

** ID0732: Avser medverkan fran omsorgspersonal vid munhélsobedémning

utférd av tandhygienist hos den som har tandvarsintyg.



Overgripande mal: Hallbar utveckling i hela Skane

Digitalisering

> Digitala tjdnster ska fortsatt utvecklas och inforas i hialso- och
sjukvarden och goda erfarenheter, avseende anviandningen av e-
tjinsterna pa 1177.se och digital vard under pandemin, ska tillvaratas.

Indikator

Andel regionalt
administrerade
arendehanteringstjanster av
de som ar definierade att
inga i basutbudet*

ID-nr.

Mal

100%

2025

91 %

2024

2023

Invanarinitierade drenden
via "Kontakta oss” (antal)

IDO662

Okning

986 997

753762

587 065

Invanarinitierade arenden
via 1177 e-tjanster (antal)

IDO663

Okning

2621008

2175604

1810 347

Vardinitierade drenden via
1177 e-tjanster (antal)

IDO664

Okning

1829 668

1096 624

578 864

Antal genomforda
kontakter via 1177 Direkt**

IDO666

Okning

67917

74 589

* Tjdnsterna som avses dr: Ansok om intyg, Bestill utskrift fran journal, Férnya recept
pa hjidlpmedel, Férnya recept pa likemedel, Gor en egen vardbegiran, Kontakta oss,
Kontakta oss for att boka tid, Kontakta oss for att omboka eller avboka tid, Limna
synpunkter och klagomal. Indikatorns syfte ar att folja forflyttningen av
administrationen av arendehanteringstjansterna fran enhetsniva till regional niva.

Forflyttningen gors for att 6ka effektiviteten och sikra kvaliteten.

**Avser endast vardcentraler som drivs av Primarvarden Skane.

» Allaverksamheter inom respektive sjukhusstyrelse och
sjukvardsndmnd ska dér det dr tillimpligt mojliggora for invanarna
att digitalt boka, omboka och avboka tid.

Indikator ID-nr. Mal 2025 2024 2023
Digital bokning utford av | - Okning 385448 | 327 884 -
patient (antal)
Digital ombokning utford | - Okning 154 657 129 203 -
av patient (antal)
Digital avbokning utford | - Okning 177 936 127 375 -
av patient (antal)
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