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Hans Strandlund

Till
Regionstyrelsen for svar
Regionfullmaktige for kinnedom

Temagranskning tillginglighet till vard: delrapport 4, primdrvard
Revisorerna har utifran sin risk- och vasentlighetsanalys funnit det relevant att under ar
2019 genomfora en temagranskning avseende tillgangligheten till vdrden i Region
Vastmanland. Temagranskningen behandlas i fyra separata granskningsrapporter:
tandvard, barn- och ungdomspsykiatri, specialiserad vard, samt primarvard.

Denna fjarde delrapport behandlar primarvarden.

Granskningen syftar till att besvara foljande revisionsfraga: Har regionstyrelsen vidtagit
andamalsenliga atgarder for att uppna malet om en god tillgdnglighet inom
primarvarden?

Var samlade bedomning ar att regionstyrelsens vidtagna atgarder for att uppna malet om
en god tillganglighet inom primarvarden ar delvis andamalsenlig.

Kontrollmdl Bedémning

Har tillrackliga atgarder vidtagits for att implementera den nya vardgarantin inom  Delvis uppfyllt
primarvarden?

Sker det en styrning och uppféljning for att 3stadkomma en god tillganglighet? Uppfyllt

Ar tillgingligheten i enlighet med vardgarantin? Ej uppfyllt
Finns analyser av orsaker till bristande tillganglighet? Delvis uppfyllt
Har tillrackliga dtgarder vidtagits for att forbattra tillgangligheten? Delvis uppfyllt

Mot bakgrund av vad som framkommit i granskningen lamnas féljande rekommendation:
e Virekommenderar att regionstyrelsen sakerstaller att legitimerad vardpersonal
har den kompetens som behdovs for att registrera en forsta diagnos samt att denna
sedan kodas pa ratt satt.
e Virekommenderar att regionstyrelsen starker analysen av orsaker till bristande
tillganglighet och vidtar atgarder for att forbattra tillgangligheten.

[akttagelser och bedémningar i sin helhet framgar i bifogad rapport. Revisorerna énskar
svar fran regionstyrelsen senast 2020-03-26.
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PwC har pd uppdrag av revisorerna i Region Vastmanland genomfort en granskning av
tillgéngligheten inom priméarvarden. Denna granskning utgor den sista delen av fyra i en
temagranskning avseende tillganglighet till varden i Region Vastmanland. Granskningen syftar till
att besvara foljande revisionsfraga: Har regionstyrelsen vidtagit andamaélsenliga atgarder for att
uppna malet om en god tillganglighet inom primarvarden?

Var samlade bedémning &ar att regionstyrelsens vidtagna atgarder for att uppna malet om en god
tillganglighet inom primarvarden ar delvis andamalsenlig.

Den revisionella bedémningen utgér fran foljande bedémningar av kontrollmal:

Vi bedomer att kontrolimalet ar delvis uppfylit

Atgarder har planerats och genomforts for att implementera den forstarkta vardgarantin inom
vardvalet. Exempelvis har drop-in-mottagningar etablerats for att 6ka tillgangligheten for nybesok.
Dock beddms inte tillrackliga atgarder ha vidtagits for att implementera nya arbetssatt avseende
hur diagnoser ska sattas av legitimerad personal samt hur nybesok ska kodas for att kunna foljas
upp. Vi konstaterar att ytterligare atgarder i form av utbildning vid Larcentrum &r planerade och
genomfors under varen 2020.

SKL:s analysverktyg for uppféljning av tillgangligheten var inte fardigutvecklat vid
implementeringen. Det har bland annat inneburit att det enbart ar tjansteman pa Region
Vastmanlands vardvalsenhet som haft tillgang till rapporterade uppgifter. Bedémningen har gjorts
att uppgifterna annu inte varit tillrackligt tillforlitliga for att dela med lanets vardcentraler. Vi delar,
utifrén genomford granskning, denna bedomning. Utifran detta har enheterna inte haft majlighet att
sjalva félja upp sina resultat under det forsta halvaret.

Vi bedomer att kontrolimalet ar uppfylit.

De styrande dokumenten har en foljsamhet till lagstiftningen avseende vardgarantin. Regionen har
upprattat mal som speglar den forstarkta vardgarantin, att patienter far vard i enlighet med
vardgarantin ska vara 100 % per besok och telefontillganglighet. Vidare finns en styrning och
uppféljning av vardcentralernas tillganglighetsarbete i primarvardsprogrammet. Det framgar av
styrande dokument att vard ska ges minst enligt vardgarantin vilket bedéms innefatta den
forstarkta vardgarantin om medicinsk bedémning inom tre dagar.

Vi bedomer att kontrolimalet inte ar uppfyllt

Det &r en brist att Region Vastmanland under &r 2019 inte kan rapportera uppgift om
telefontillganglighet. D& statistik avseende tillganglighet forsta besok inom tre dagar enbart
redovisas for augusti och september manader baseras var bedémning enbart utifrdn dessa tva
manader. Vi konstaterar dock utifrdn primarvardens egen rapportering vid delarsrapport 2 2019 att
tillgangligheten inte bedéms vara i enlighet med vardgarantin och regionens mal avseende
tillganglighet. Dock &r det stor variation avseende maluppfyllelse mellan vardcentralerna. Vi noterar
att det i bade delarsrapport och vid intervjuer finns en positiv trend.
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Vi bedomer att kontrolimalet &r delvis uppfyllt.

Av var granskning framgar att nagra regelratta analyser av orsak till bristande tillgénglighet inte har
genomforts. Av intervjuerna ges dock en rad forklaringar till varfor den nationella vardgarantin inte
nas.

Vi bedomer att kontrolimalet &r delvis uppfylit

Det saknas uppgift avseende telefontillganglighet for ar 2019 varfor vi inte kan bedéma denna
indikator. Av intervjuer framgar att vardcentralerna prioriterar att bemanna sjukskoterskor for
telefonradgivning.

Nar det galler den forstarkta vardgarantin i form av medicinsk bedémning inom tre dagar har
samtliga vardcentraler som har omfattats av granskningen inréttat s.k. Drop-in mottagning. Detta
skapar forutsattningar for en forbattrad besokstillganglighet. Dock saknas statistik for primarvarden
avseende tillgénglighet enligt vardgarantin vilket medfor att vi inte kan bedéma om vidtagna
atgarder ar tillrackliga for att forbattra tillgangligheten.

Mot bakgrund av vad som framkommit i granskningen lamnas féljande rekommendationer:

- Virekommenderar att Regionstyrelsen sakerstaller att legitimerad vardpersonal har den
kompetens som behovs for att registrera en forsta diagnos samt att denna sedan kodas pa
ratt satt.

- Virekommenderar att regionstyrelsen stérker analysen av orsaker till bristande
tillganglighet och vidtar atgarder for att forbattra tillgangligheten.
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Av Vardanalys rapport om den nationella vardgarantin framgar att en god tillganglighet med rimliga
vantetider till vard har stor betydelse for patienter och for befolkningen. Langa vantetider kan skapa
oro, stress och radsla. Men det kan ocksa leda till att en sjukdom eller ett medicinskt tillstand
forvarras eller att man maste vara borta fran arbetet onddigt lange. Vardgarantin anger hur lange
man som langst ska behdva vanta pa att f& kontakt med varden, pa att fa ett besok och pa att fa en
planerad behandling. Vardgarantin ar forfattningsreglerad och landstingen ar skyldiga att halla
tidsgranserna. P& sa vis ar vardgarantin bade ett viktigt styrmedel i tillganglighetsarbetet och en
forsakran till befolkningen. Nar vardgarantin inte efterlevs drabbas enskilda patienter och anhériga,
men det riskerar aven att forsvaga fortroendet for halso- och sjukvarden. Langa vantetider och
bristande tillganglighet ar ett langvarigt problem i Sverige som regionerna och regeringen behéver
arbeta med langsiktigt och strukturerat.

Halso- och sjukvarden i Sverige omfattas av den nationella vardgarantin vilken anger inom vilket
tidsspann en enskild kan forvanta sig att fa kontakt med varden och genomfora besok samt
paborja behandling.

Vardgarantin ar lagstadgad sedan 2010 (9 kap. 1 8 HSL®) samt finns reglerad i patientlagen (2
kap. 3 § patientlagen 2014:821). Vardgarantin anger hur lange en patient ska behéva vanta som
langst for att fa kontakt med primarvarden, besoka lakare i primarvarden, fa ett forsta besok i den
specialiserade halso- och sjukvarden och fa en planerad atgard. Tidsgranserna finns reglerade i 6
kap. 1 § halso- och sjukvardsférordningen (2017:80):

Utifran vasentlighet och risk har revisorerna beslutat att under 2019 genomfora en temagranskning
av tillgangligheten till varden, inom fyra olika verksamhetsdelar:

Tandvard

Barn- och ungdomspsykiatri
Specialiserad vard
Primarvard

PonPE

Denna rapport behandlar del 4 som avser tillgangligheten till priméarvarden.

Revisionsfragan for granskningen som ror primarvarden ar foljande:

Har regionstyrelsen vidtagit andamalsenliga atgarder for att uppn& malet om en god tillganglighet
inom primarvarden?

Foljande revisionskriterier utgdr beddémningsgrund for granskningen:

. Patientlagen (2014:821)

. Halso- och sjukvardslagen (2017:30)

. Regionfullmaktiges Budget 2019 med flerarsplan

. Regionens 6vriga riktlinjer och rutiner med koppling till tillg&nglighet

1 Halso- och sjukvardslagen (2017:30).
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e Hartillrackliga atgarder vidtagits for att implementera den nya vardgarantin inom
primarvarden?

Sker det en styrning och uppféljning for att &stadkomma en god tillganglighet?
Ar tillgangligheten i enlighet med nationella riktlinjer?

Finns analyser av orsaker till bristande tillganglighet?

Har tillrackliga atgarder vidtagits for att forbattra tillgangligheten?

Granskningen ar avgransad till regionstyrelsen och avser verksamheten for primarvarden.
Granskningen omfattar fyra vardcentraler inom Region Vastmanland och avser verksamhetsaret
20109.

Granskningen har genomforts genom intervjuer, dokumentstudier samt sammanstallning och
analys av statistik inom omradet. Intervjupersoner samt granskade dokument framgar av bilaga.

Rapporten har faktagranskats av berdrda tjansteman.
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Den del av vardgarantinz som galler inom priméarvarden har forstarkts fran den 1 januari 2019.
Forstarkningen innebar att patienter som kontaktar primarvarden for ett nytt eller forsamrat
halsoproblem har rétt till en medicinsk bedémning inom tre dagar. Beddmningen ska goras av
en lakare eller annan legitimerad halso- och sjukvardspersonal inom priméarvarden.

Tidsgranser i vardgarantin

e 0-kontakt med primarvarden samma dag
Samma dag som man soker hjalp for ett halsoproblem ska man fa kontakt med
primarvarden, till exempel vardcentralen eller sjukvardsradgivningen. Det kan ske via
telefon eller genom besdk

e 3 - Medicinsk bedémning i primarvarden inom tre dagar
Fa en medicinsk bedémning av legitimerad personal inom tre dagar.

e 90 -BesOk inom den planerade specialiserade varden inom 90 dagar
Om man far en remiss till den planerade specialiserade varden ska man fa en tid for besok
inom 90 dagar. Det galler &ven om man sokt vard utan remiss.

e 90 -Behandling/operation pabérjad inom 90 dagar
Efter beslut om behandling, till exempel en operation, ska man fa en tid till detta inom 90
dagar.

Vard hos annan vardgivare

Om véardenheten man sokt vard hos inte kan erbjuda denna inom vardgarantins tidsgrans ska man
informeras om det och erbjudas vard hos en annan vardgivare, antingen inom samma landsting
eller i ett annat. Detta ska inte leda till ndgon merkostnad for patienten.

Som patient kan man avsta fran erbjudandet om vard hos en annan vardgivare och istéllet vélja att
vanta langre. | det fallet kan man inte langre aberopa vardgarantins tidsgranser. Om man senare
angrar sig kan man alltid kontakta sin vardgivare pa nytt. Vardgarantin bérjar da galla fran det
datum man meddelar att man andrat sig.

Avgréansning

Vardgarantin anger inte om vard ska ges eller vilken slags vard som ska ges. Akut vard berérs inte
av vardgarantin. Om man blir akut sjuk eller skadad ska vard ges s& snart som mdjligt.

Vardgarantin galler inte

e om man tackar nej till ett erbjudande om vard hos en annan vardenhet (om man senare andrar
sig kan man tacka ja till erbjudandet)

om man av medicinska skal bér vanta langre &n garantins tidsgranser

medicinsk service sdsom laboratorie- och rontgenundersokning

utredningar och undersékningar

hjalpmedelsférsorjining med undantag av utprovning av hdrapparater

aterbesok

2 Kalla: www.vantetider.se
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Styrande dokument Vardvalet?

Utover den nationella styrning avseende vardgarantin som anges i HSL styrs primarvardens arbete
med vardgarantin av Primarvardsprogram 2019. Programmet anger att en patient omfattas av
vardgarantin om denna bedéms ha ett nytt halsoproblem, en ovantad eller kraftig
forsamring/férandring av tidigare kéant medicinskt problem eller utebliven handlingseffekt. En
beddmning (behovsbedémning) om patienten omfattas av vardgarantin ska ske vid forsta
kontakten och sedan ska patienten hanvisas till ratt yrkeskategori for en medicinsk bedémning,
vilket ska ske inom tre dagar for patienter som uppfylla vardgarantin.

Vidtagna atgarder

Uppdraget att implementera den forstarkta vardgarantin avseende primarvarden aligger Region
Vastmanlands Vardvalsenhet. Vardvalet arbetade med forberedelser infér vardgarantin under
2018, bland annat i samrad med SKL. For att implementera den forstarkta vardgarantin har ett
antal atgarder genomforts. | Delarsrapport 2 2019 — vardval anges att arbetssatt for den forstarkta
vardgarantin successivt har inforts under 2019. Detta innebér bland annat att andra legitimerade
yrkeskategorier an lakare ska borja registrera diagnoskod. For att lyckas med detta har
utbildningsinsatser genomforts till yrkesgrupper som dietister, arbetsterapeuter, psykologer,
kuratorer, sjukskoterskor m.fl.

Webbplats

Pa regionens webbplats har en webbsida upprattats Forstarkt vardgaranti och utvidgad
uppféljningsmodell. Webbsidan ar nabar for allmanheten for att sakerstalla att alla vardgivare inom
regionen har mgjlighet att ta del av innehallet. P& sidan framgar en beskrivning av vad den
forstarkta vardgarantin innebar, hur denna ska foljas upp (utvidgad uppfoljningsmodell) samt
inplanerade utbildningstillfallen fér yrkesgrupper.

Informationsméte

| januari 2019 genomfordes ett stort informationsméte om den forstarkta vardgarantin med alla
verksamhets- och enhetschefer inom primarvarden. Vid moétet diskuterades vad som var nytt med
den nya vardgarantin, exempelvis att inte bara lakare ska registrera diagnoser utan aven
skoterskor samt att det inte bara ar fysiska bestk som réknas. Framdver rdknas aven digitala
vardmoten och kvalificerade telefonkontakter.

Utbildningsinsatser

Under perioden februari — mars 2019 genomfdrdes utbildningstillfallen fér de yrkesgrupper som
bedémts ha behov av ytterligare kunskap kring diagnostisering och kodning av besdk. De
yrkesgrupper som berdrdes var: arbetsterapeuter, dietister, psykologer, psykoterapeuter, kuratorer,
distriktsskoterskor, sjukskdterskor och fysioterapeuter.

Drop-in mottagningar
For att uppna den forstéarkta vardgarantin har primarvarden paborjat en implementering av "drop-in
mottagningar” (aven kallad 6ppenmottagningar) pa de vardcentraler regionen har avtal med.
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Denna atgard beskrivs ytterligare under avsnitt 3.5 som behandlar huruvida tillrackliga atgarder
har vidtagits for att forbattra tillgéngligheten.

Att implementera den forstarkta vardgarantin har enligt intervjuer varit en utmaning i Region
Vastmanland. | regionen har det tidigare, i huvudsak, varit lakare som registrerat diagnoskod.
Ovrig vardpersonal (exempelvis sjukskoterskor) beskrivs som ovana vid, och uppges inte vara
trygga med att satta diagnoskoder i sin profession. De informationsméten och utbildningsinsatser
som genomforts har haft ambitionen att 6ka personalens kunskap om vad som &r ett nybestk och
hur diagnoser ska kodas i journalsystemet. Trots detta beskriver bland annat de intervjuade
representanterna fran utvalda vardcentraler att arbetssattet inte &r implementerat &nnu och att
ytterligare information och utbildning behdvs pa omradet. Personal kanner sig fortsatt otrygga med
att koda diagnoser i systemet. For att komma till ratta med detta har Larcentrum i regionen fatt
uppdrag av vardvalsenheten att genomféra ytterligare utbildningsinsatser varen 2020 for de
yrkesgrupper som har behovet.

Kodningen av diagnoser har enligt intervjuer med vardvalet ytterligare komplicerats da det parallellt
med inférandet av den forstarkta vardgarantin funnits en diskussion kring vilket kodsystem som
ska anvandas. Tva system har anvants parallellt: ICD10 PV och ICD 10. ICD10 PV underhalls inte
och innehaller inte alla koder utan ar anpassat for lakare som kodar sina besok. Vid tiden for
granskningen fattades beslut att enbart anvanda ICD 10 och att fasa ut anvandandet av ICD 10
PV.

Vid intervju med foretradare for Vardval Vastmanland framgar dven att en utmaning i
implementeringen av den forstarkta vardgarantin ar att definiera vad ett nybesok ar. Pa webbsidan
vid regionens webbplats och i utbildningsmaterial definieras nybesok. Dock finns det grazoner som
behover redas ut. Ett exempel pa detta ar nar en person kommer pa en drop-in mottagning och far
forst en beddmning av en sjukskoterska som hanvisar personen till en lakare som gor ytterligare
en bedémning. Utmaningen héar beskrivs vid intervjun vara om besotket ska kodas som nybestk
hos skoterskan eller hos lakaren. Vardvalsenheten arbetar vid tiden for granskningen med en
instruktion for hur registrering vid drop-in mottagningar ska ske.

| 6vrigt, se aven vidare under avsnitt 3.5 har tillrackliga atgarder vidtagits for att forbattra
tillgangligheten.

Uppfdljning

For att mata och folja upp den forstarkta vardgarantin skulle SKL upprétta ett analysverktyg
"Qlickview”. | Delarsrapport 2 2019 — vardval framgar att analysverktyget for den forstarkta
vardgarantin Qlickview annu inte ar helt fardigutvecklat. Detta medfér att vardcentralerna annu inte
kan se och félja upp eller utvardera sin statistik Gver den forstarkta vardgarantin. Enligt intervjuer ar
meningen att hela primarvarden ska kunna rapportera och félja upp statistik direkt i verktyget, detta
har dock inte varit mgjligt pa grund av antalet behérigheter som skulle behtvas. Darfor har enbart
vardvalsenhet haft tillgang till inloggning i systemet. Detta tillsammans med att implementeringen
av hur diagnoser ska sattas i enlighet med den forstarkta vardgarantin pagatt, har medfort att
inrapporterad statistik inte har bedomts vara tillrackligt tillforlitlig for att dela med lanets
vardcentraler for perioden januari — juli 2019. | samband med att statistiken borjat rapporteras i
oktober manad publicerades aven den statistik som inte bedomts tillforlitlig under januari-juli
manad.

Kontrollmal: Har tillrackliga atgarder vidtagits for att implementera den nya vardgarantin inom
primarvarden?

Beddmning: Vi bedémer att kontrollmalet &r
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Atgarder har planerats och genomforts for att implementera den forstarkta vardgarantin inom
vardvalet. Exempelvis har drop-in-mottagningar etablerats for att 6ka tillgangligheten for nybesok.
Dock beddms inte tillrackliga atgarder ha vidtagits for att implementera nya arbetssétt avseende
hur diagnoser ska séttas av legitimerad personal samt hur nybesok ska kodas for att kunna foljas
upp. Vi konstaterar att ytterligare atgarder i form av utbildning vid Larcentrum &r planerade och
genomfors under varen 2020.

SKL:s analysverktyg for uppféljning av tillgangligheten var inte fardigutvecklat vid
implementeringen. Det har bland annat inneburit att det enbart ar tjansteman pa Region
Vastmanlands vardvalsenhet som haft tillgang till rapporterade uppgifter. Bedémningen har gjorts
att uppgifterna annu inte varit tillrackligt tillforlitliga for att dela med lanets vardcentraler. Vi delar,
utifrdn genomford granskning, denna beddmning. Utifran detta har enheterna inte haft mojlighet att
sjalva folja upp sina resultat under det forsta halvaret.

Regionens overgripande mal med tillganglighet

Region Vastmanland har i Regionplan 2019-2021 pekat ut “battre tillganglighet i varden” som ett
av regionens fyra politiskt prioriterade omraden. Regionen ska enligt Regionplanen erbjuda en hdg
tillganglighet i alla verksamheter. Patienters mojligheter att hitta information om vantetider, fa
kontakt via e-tjanst eller telefon, bli behandlad p& distans eller i fysiskt mote ska forbattras.
Regionen ska informera patienter om rattigheter och mojligheter i vardkedjan, sarskilt kopplat till
vardgarantin och majligheten att fa ratt vard i ratt tid. Delaktigheten i den egna varden och halsan
ska starkas.

Det prioriterade omradet tillganglighet konkretiseras i Regionplan 2019 med ett resultatmal:
“Verksamheten ska bedrivas med god tillganglighet”. Malet méats utifran tva indikatorer, dels
andelen patienter som far vard enligt vardgarantin, dels nyttjande av e-tjanster. Malet ska
redovisas arligen.

Rérande malstyrning finns det ett flertal styrdokument; verksamhetsplan, styrkort och resultattavia
for produktionsuppfolining i vilka det finns mal.

Styrning av tillganglighet inom primarvarden

Region Vastmanland har i Primarvardsprogram 2019 angett att det évergripande uppdraget for
vardcentraler med avtal med Region Vastmanland &r att vara ett naturligt forstahandsval for
invanare med behov av halso- och sjukvard. En trygg och fortroendefull primarvard forutsatter en
god medicinsk kvalitet och sakerhet, hog tillganglighet och kontinuitet, ett gott bemétande pa lika
villkor till alla samt en helhetssyn pa individens livssituation, héalsotillstdnd och vardbehov.

Tillgangligheten ska vara vardagar kl. 8-17, inklusive lunchtid och vardcentralen kan erbjuda kvalls-
och helgbppet. Besok ska kunna bokas via telefon eller fysiskt besok pa vardcentralen.
Webbtidbokning bér vara majlig for lampliga besokstyper. Vid tidbokning per telefon ska
vardcentralen erbjuda patienten bokad tid via &teruppringningssystem som ska vara 6ppet fran
mandag 06.00 till fredag 16.00. Utdver dessa tider ska vardcentralen ha en telefonsvarare som
hanvisar till 1177 sjukvardsradgivningen samt ange vardcentralens oppettider.

Vid forsta kontakt anger primarvardsprogrammet att en forsta bedomning om patientens tillstand
ska ske samt om patienten omfattas av vardgarantin. Efter bedémningen ska patienten hanvisas
till ratt yrkeskategori for en medicinsk bedémning vilken ska ske inom tre dagar for patienter som
omfattas av vardgarantin.
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Varje vardcentral ska ha ett "VIP-nummer” fér omgaende kontakt med sjukskoterska pa
vardcentralen. Numret ska redovisas till vardvalsenheten och kommer delges sjukhuskliniker,
kommunsjukskéterskor, ambulans och apotek. Primarvardsprogrammet anger att
utomlénspatienter i enlighet med vardvalet ska beredas majlighet till besok/kontakt med samma
forutsattningar som de patienter som ar listade vid vardcentralen.

Vid intervjuer framgar att primarvardsprogrammet &r val kant och implementerat inom
primarvarden och det finns en kannedom om de riktlinjer for tillganglighet som anges.

Av Forvaltningsplan 2019-2020 PPHV anges tillganglighet som ett av forvaltningens mal i enlighet
med de regiontvergripande malen. Under perspektivet Verksamhet/process framgar méalomradet
"En effektiv verksamhet av god kvalitet”. Malomradet bestar av fyra mal varav tva berér omradet
tillganglighet: Okad anvéandning av e-tjanster samt Ledtider (vantan i varden ska kortas). Méalen har
kompletterats med indikatorer och malvarde vilket jamfors med ett "nulage” fran ar 2017.

Nulage

Indikator Malvarde 2019 2017

Totalt antal bokningar i
webbtidbok for primarvarden (av 9000 2900
ny-, av- och ombokningar)
Primarvard
Telefon: 100 % 96 %
Besok: 100 % 86 %

Andel patienter som far sin vard
minst enligt vardgarantin

Mal med malvarde och indikatorer rapporteras vid delars- och arsredovisning samt statistik for
telefontillganglighet foljs upp i manadsrapportering. Enligt Delarsrapport 2 2019 — Vardval
rapporterades statistik avseende vardgarantin redan vid arsskiftet. Nar statistiken offentliggjordes
via vantetider.se upplevde flera vardgivare att de inte hunnit gora de arbetsférandringar som kravs
for att mota den forstarkta vardgarantin samt att den utvidgade primarvardsuppféljningen inte ar
fardigutvecklad vilket medfor att vardcentralerna inte kan se statistik direkt. Enligt intervjuer har
utifran detta ingen tillforlitlig statistik kunnat sammanstéllas under perioden januari — juli 2019. Den
forsta statistik som foljts upp skickades ut till vardcentraler kom i oktober och avsag augusti manad
och har aven rapporterats till SKL. Efter detta sker utskick av statistik for tillganglighet avseende
besok vid manadsrapportering.

Under vintern 2018/2019 gjordes en fordjupad kartlaggning av vardvalet kring forutsattningarna att
mata telefontillgangligheten. Kartlaggningen visade att det fanns tre olika uppringningssystem som
anvands av vardcentralerna i Vastmanland och systemen har olika upplagg. Under 2019 fortgar
arbetet med att f4 in likvardiga och jamforbara uppgifter for telefontillganglighetsstatistiken fran de
olika systemen. Malet ar att kunna fa in telefontillganglighetsstatistik med automatiska overféringar
manadsvis. Vardvalsenheten bedomer att siffror kan borja rapporteras i januari 2020. Tills dess
rapporteras inga siffror avseende telefontillganglighet till SKL.

Vardvalsenheten ska enligt Primarvardsprogrammet regelbundet under varen 2019 initiera
verksamhetsdialog tillsammans med verksamhetschef, medicinskt ledningsansvarig lakare samt
medarbetare pa respektive vardcentral. | agendan for verksamhetsdialogen diskuteras
tillganglighet utifran en rad punkter, bland annat den férstarkta vardgarantin och hur arbetssatt for
att genomfora medicinsk bedémning for alla yrkesgrupper ska utvecklas samt vilka atgarder som
vidtas for att utveckla tillgangligheten for att mota akuta behov.

Utover verksamhetsdialogerna genomférs aven ekonomimoten med de offentliga vardcentralerna
varje manad. Vid dessa méten diskuteras aven hur respektive vardcentral ligger till. Om
vardcentralen har laga siffror avseende tillganglighet sa far de i uppdrag att uppratta en
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handlingsplan for att atgarda tillgangligheten vilken ska redovisas vid nastkommande
manadsmote.

Kontrollmal: Sker det en styrning for att astadkomma en god tillganglighet?
Bedémning: Vi bedomer att kontrollmalet ar

De styrande dokumenten har en féljsamhet till lagstiftningen avseende vardgarantin. Regionen har
upprattat mal som speglar den forstarkta vardgarantin, att patienter far vard i enlighet med
vardgarantin ska vara 100 % per besok och telefontillganglighet. Vidare finns en styrning och
uppféljning av vardcentralernas tillganglighetsarbete i primarvardsprogrammet. Det framgar av
styrande dokument att vard ska ges minst enligt vardgarantin vilket bedoms innefatta den
forstarkta vardgarantin om medicinsk bedémning inom tre dagar.

Offentlig statistik

Den offentliga statistiken avseende tillganglighet fér medicinsk bedémning har inte kunnat
rapporteras pa ett tillforlitligt satt forran per augusti 2019 pa grund av pagaende implementering av
nya arbetssatt.

Rapportering av telefontillganglighet har inte kunnat ske under 2019 pa grund av att Vardcentraler i
Region Vastmanland har olika vaxelsystem vilket medfért att de siffror som rapporterats in varit
missvisande. Ett enhetligt satt att mata har utarbetats men ingen offentlig statistik har &nnu
rapporterats.

Tabell: Tillganglighet inom primarvard per augusti och september 2019

Augusti 2019 September 2019
Region Andel Antal Andel Andel Antal Andel
patienter patienter patientvald | patienter patienter patientvald
som fatt som fatt vantan som fatt som fatt vantan
medicinsk | medicinsk | (PVV) medicinsk medicinsk (PVV)
beddémning | bedémning beddmning | bedémning
inom 3 inom 3 inom 3 inom 3
dagar dagar dagar dagar
Riket 82 % - 1% 78 % - 6 %
Vastmanland | 79 % 16 088 7% 76 % 10 882 10 %

Kalla: https://vantetider.se/

Uppgifterna fran augusti och september manader 2019 gor géllande att Region Vastmanland ar
under tillganglighetsmalen avseende att uppna vardgarantin (100%) for medicinsk bedémning
inom tre dagar. Region Vastmanland befinner sig ven strax under riksgenomsnittet. Vid intervjuer
anges att siffrorna fortsatt inte ar fullt ut tillforlitiga da visst arbete kvarstar kring att implementera
arbetssatt for kodning av besok och diagnos kvarstar vilket medfor att felregistreringar fortsatt
beddms ske.
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https://vantetider.se/

| den offentliga statistiken redovisas tillganglighet avseende forsta bedémning inom tre dagar dven
per vardcentral. Per augusti nar nio vardcentraler en tillganglighet om 80 % eller mer. Uppfyllelsen
av vardgarantin varierar fran lagst 44 % till htgst 89 %. Per september nar nio vardcentraler en
tillganglighet om 80 % eller mer, varav tre nar 90 % eller mer. Uppfyllelsen av vardgarantin varierar
fran lagst 39 % till hogst 95 %.

For att vardgarantibesoket ska synas i den offentliga statistiken pa vantetider.se har SKL, enligt
uppgift frAn regionen, valt att endast rakna med besok som har kodats med en diagnos och/eller
KVA-kod. Detta medfor att det kan finnas ett morkertal av genomforda besok eftersom att kodning
och diagnos &r nytt for vissa yrkeskategorier. Det medfér att dessa yrken inte kan férvantas koda
samtliga sina besok pa en gang men att andelen kodade bestk sakta men sakert okar over tid. Det
uppges vara sarskilt viktigt att folja utvecklingen for yrken som genomfér stort antal
vardgarantibesok. Sjukskoterskor ar den yrkeskategori som minst kodar sina vardgarantibesok och
samtidigt genomfor ett stort antal av dessa besok.

Regionens uppféljning

Vid PPHV:s delarsrapport 2 2019 beddms telefontillgangligheten per augusti vara 96 % och
uppnar darfor inte det uppsatta malet om 100 %. Dock ses en forbattring pa nagra vardcentraler
som tidigare anges haft daliga resultat. Detta bland annat utifrin genomfort forbattringsarbete med
stod av telefonienheten. Vidare anges att 6ppna mottagningar (drop-in mottagningar) bidrar till
forbattrad telefontillganglighet och att inférande av detta arbetssatt planeras pa fler vardcentraler.

Av intervjuer framgar att malen avseende tillganglighet enligt vardgarantin inte bedoms vara
uppnadda vid tiden for granskningen men att det finns en positiv trend utifran de atgarder i form av
inforandet av drop-in mottagningar samt forbattrad telefontillganglighet som vidtagits under aret.

Siffror for den forstarkta vardgarantin inom priméarvarden 2019 redovisas inte i delarsrapporten da
de enligt intervjuer beddms vara tillrackligt tillforlitliga forst i augusti 2019. For att sammanfatta
denna statistik kravs manuell handlaggning da systemet Qlickview fortsatt &r under utveckling,
vilket medfort att siffror per augusti redovisats forst i oktober. Vi har fér granskningen tagit del av
den rapportering som presenterades med siffror for augusti manad:

Tabell: Bild vardgaranti ur regionens rapportering augusti 2019

Totalt antal bes6k under augusti
for alla vardcentraler

100%
80% Andel aterbesok

60%
40% Andel
m Ande
20% l . . . . vardgarantibesok
0% | som saknar kod
<

d & 3
‘\{.’é \j“ Q\> "5\'0 QQO O\OQ Q}f" m Andel
NG ~'0\Q’ \(‘} \l_\\> 4 Q{“ Q vardgarantibesok
\lg\{“ \O\ ,é}' Q® med registrerad kod
. 9 Q

Bilden ovan visar att de flesta besok som genomfors inom priméarvarden inte ar vardgarantibesok.
Tabellen visar dven att det &r skillnad mellan hur manga besok respektive yrkeskategori hanterar.
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Lakare foljit av sjukskoterskor och arbetsterapeuter ar de yrken som rapporteras goéra flest
vardgarantibesok. Det ar endast for yrkesgruppen lakare som den évervagande delen av bestken
ar vardgarantibesok. Vi kan ocksa utlasa att det ar flera besok som saknar kod for diagnos, framst
inom yrkesgruppen sjukskoterska vilka uppges vara ovana vid att koda sina besok.

Tabell: Bild vardgaranti ur regionens rapportering augusti 2019

Totalt antal bes6k under augusti per
vardcentral
100%

80% o i
Andel aterbesok

60%
m Andel vardgarantibesok

40% som saknar kod
20% m Andel vardgarantibesok
II med registrerad kod
0%

1 3 5 7 9111315171921232527

Bilden ovan visar att det ar en stor skillnad mellan vardcentraler avseende hur stor andel av
besoken som bedémts vara ett vardgarantibesok.

Rapportering av tillgangligheten inom primarvarden till regionstyrelsen sker utifran PPHV:s delars-
och arsrapportering vilken presenteras av tf. foérvaltningschef. Detta medfér att Regionstyrelsen
forst per arsredovisningen for helaret 2019 enbart kan ta del av statistik for besok enligt
vardgarantin for perioden augusti - december 2019.

Kontrollmal: Ar tillgangligheten i enlighet med nationella riktlinjer?
Bedomning: Vi bedomer att kontrollmalet

Vi bedomer att det &r en brist att Region Vastmanland under &r 2019 inte kan rapportera uppgift
om telefontillganglighet.

D4 statistik avseende tillganglighet forsta besck inom tre dagar enbart redovisas for augusti och
september manader baseras var bedémning enbart utifrdn dessa tvd manader.

Vi konstaterar dock utifrdn primarvardens egen rapportering vid delarsrapport 2 2019 att
tillgangligheten inte bedéms vara i enlighet med vardgarantin och regionens mal avseende
tillganglighet. Dock &r det stor variation avseende maluppfyllelse mellan vardcentralerna. Vi noterar
att det i bade delarsrapport och vid intervjuer finns en positiv trend.
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Enligt den statistik for augusti och september manader som framgar i foregdende avsnitt klarar
primarvarden som helhet inte att halla malet enligt vardgarantin om en forsta medicinsk bedémning
inom tre dagar.

Vardcentralerna foljer varje manad upp sin telefontillganglighet vilken aven vardvalet och
primarvardsledningen tar del av. | samband med de ekonomimoéten som sker varje manad sker en
analys av orsaken till en eventuell bristande tillgénglighet. Exempel som framgar vid intervjuer ar
sjukskrivningar bland personalen. P& grund av att det finns olika ateruppringningsystem i
regionens vardcentraler har ingen statistik avseende telefontillganglighet rapporterats till SKL

Vid intervjuer framgar att det inte varit mgjligt att uppratta nagra analyser avseende den forstarkta
vardgarantin om en forsta beddmning inom tre dagar da det saknats tillforlitlig statistik. Den
framsta analys som framgar ar att det finns brister i hur ett nybesok definieras samt att personal
fortsatt ar osékra kring hur en diagnos ska sattas och sedan kodas i systemet. Det beskrivs fortsatt
finnas en stark kultur kring att det ar lakare som registrerar diagnoser och inte évrig legitimerad
vardpersonal For att lyckas med detta behovs ytterligare utbildningsinsatser och information for att
skapa en kulturférandring.

Vid intervjuer beskrivs bristande bemanning vara en av huvudorsakerna till bristande tillganglighet.
Den offentliga primarvarden beskrivs behova bli en battre arbetsgivare for att kunna konkurrera
med privata alternativ samt 6ka utbildning av ST-lakare.

En annan orsak till bristande tillgénglighet beskrivs vara att mer vard flyttas ut fran den
specialiserade varden till primarvarden men att priméarvardens tilldelade resurser inte 6kar i samma
utstrackning.

Kontrollmal: Finns analyser av orsaker till bristande tillganglighet?
Bedémning: Vi bedémer att kontrollméalet

Av var granskning framgar att nagra regelratta analyser av orsak till bristande tillganglighet inte har
genomforts. Av intervjuerna ges dock en rad forklaringar till varfor den nationella vardgarantin inte
nas.

For att 6ka tillgangligheten och moéta upp den forstarkta vardgarantin med en medicinsk
beddmning inom tre dagar, har primarvarden pabdrjat en implementering av "drop-in mottagningar”
(aven kallad 6ppenmottagningar) pa de vardcentraler regionen har avtal med. Vissa vardcentraler
inférde denna form av mottagningar under 2018. Exakt hur drop-in mottagningarna fungerar skiljer
sig nagot at mellan vardcentralerna avseende dagar och tid. Exempelvis har en vardcentral drop-in
tre dagar i veckan kl. 8-11. Det innebar att patienten kan komma till vardcentralen utan att boka tid.
Pa vardcentralen far patienten sjalv paborja sin journal genom att fylla i personuppgifter och sina
symtom och tréaffar sedan en skéterska som gor en enklare undersoékning och gor en forsta
bedémning avseende patientens fortsatta vardbehov (triagering). Atgérden med "drop-in
mottagningar” har bland annat medfort att sjukskdterskebestken ékat vid tertial 2 2019 (113 705
st.) jAmfort med tertial 2 2018 (107 670 st.).
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Vardcentraler som har anstéllda distriktsskéterskor har till en viss niva fatt del av ersattning for att
uppmuntra till att vidareutbilda sina medarbetare. Det finns dven stimulansmedel for vardcentraler
att soka som har medarbetare som vidareutbildar sig till distriktssk&terska. | delarsrapport 2 2019
anges att Malardalens hogskola har stéllt in sin distriktskoterskeutbildning vilket skulle kunna
medféra en forsvarad kompetensforsorjning. Dock har andra majligheter identifierats i form av
utbildningar i narliggande l1an dér det erbjuds distans eller halvfartsutbildning.

| 6vrigt, se aven vidare under avsnitt 3.1 om tillrackliga atgarder for att implementera den nya
vardgarantin inom priméarvarden.

Kontrollmal: Har tillrackliga atgarder vidtagits for att forbattra tillgangligheten?
Bedomning: Vi bedomer att kontrollmalet

Det saknas uppgift avseende telefontillganglighet for ar 2019 varfor vi inte kan bedéma denna
indikator. Av intervjuer framgar att vardcentralerna prioriterar att bemanna sjukskéterskor for
telefonradgivning.

Nar det galler den forstarkta vardgarantin i form av medicinsk bedémning inom tre dagar har
samtliga vardcentraler som har omfattats av granskningen inréttat s.k. Drop-in mottagning. Detta
skapar forutsattningar for en forbattrad besokstillganglighet. Dock saknas statistik for primarvarden
avseende tillganglighet enligt vardgarantin vilket medfor att vi inte kan bedéma om vidtagna
atgarder ar tillrackliga for att forbattra tillgangligheten.

Revisionsfragan som ska besvaras ar om regionstyrelsen har vidtagit &ndamalsenliga atgarder for
att uppna malet om en god tillganglighet inom primarvarden.

Den sammantagna revisionella bedémningen fér denna granskning ar att regionstyrelsens
vidtagna atgarder for att uppna malet om en god tillganglighet primarvarden ar delvis
andamalsenliga.

Mot bakgrund av vad som framkommit i granskningen lamnas féljande rekommendationer:

- Virekommenderar att Regionstyrelsen sakerstaller att legitimerad vardpersonal har den
kompetens som behovs for att registrera en forsta diagnos samt att denna sedan kodas pa
ratt satt.

- Virekommenderar att regionstyrelsen starker analysen av orsaker till bristande
tillganglighet och vidtar atgarder for att forbattra tillgangligheten.
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Kontrollmal

Kommentar

Har tillréckliga
atgarder vidtagits for
att implementera
den nya
vardgarantin inom
primarvarden?

Delvis uppfylit

Atgarder har planerats och genomforts for
att implementera den forstarkta
vardgarantin inom vardvalet. Exempelvis
har drop-in-mottagningar etablerats for att
Oka tillgangligheten fér nybesok. Dock
bedoms inte tillrackliga atgarder ha vidtagits
for att implementera nya arbetssatt
avseende hur nybesok ska kodas for att
kunna féljas upp. Vi konstaterar dock att
ytterligare atgarder i form av utbildning vid
Larcentrum ar planerade och genomfors
under varen 2020.

SKL:s analysverktyg for uppféljning av
tillgangligheten var inte fardigutvecklat vid
implementeringen. Det har bland annat
inneburit att det enbart ar tjansteman pa
Region Vastmanlands vardvalsenhet som
haft tillgang till rapporterade uppgifter.
Bedomningen har gjorts att uppgifterna
annu inte varit tillrackligt tillforlitliga for att
dela med lanets vardcentraler. Vi delar,
utifran genomford granskning, denna
bedomning. Utifran detta har enheterna inte
haft mgjlighet att sjélva félja upp sina
resultat under det forsta halvaret.

00O

Sker det en styrning
och uppféljning for
att astadkomma en
god tillganglighet?

Region Vastmanland

Uppfyllt

De styrande dokumenten har en féljsamhet
till lagstiftningen avseende vardgarantin.
Regionen har upprattat mal som speglar
den forstarkta vardgarantin, att patienter far
vard i enlighet med vardgarantin ska vara
100 % per besok och telefontillgnglighet.
Vidare finns en styrning och uppféljning av
vardcentralernas tillganglighetsarbete i
primarvardsprogrammet. Det framgar av
styrande dokument att vard ska ges minst
enligt vardgarantin vilket bedéms innefatta

Granskning av tillganglighet inom primarvarden

000




Ar tillgangligheten i
enlighet med
vardgarantin?

Finns analyser av
orsaker till bristande
tillganglighet?

Har tillrackliga
atgarder vidtagits for
att forbattra
tillgangligheten?

Region Vastmanland

den forstarkta vardgarantin om medicinsk
beddmning inom tre dagar.

Ej uppfyllt

Vi beddmer att det &r en brist att Region
Vastmanland under ar 2019 inte kan
rapportera uppgift om telefontillgénglighet.
D4 statistik avseende tillganglighet forsta
besok inom tre dagar enbart redovisas for
augusti och september manader baseras
var bedémning enbart p& dessa tva
manader.

Utifran primarvardens egen rapportering vid
delarsrapport 2 2019 konstateras att
tillgangligheten inte beddms vara i enlighet
med vardgarantin och regionens mal
avseende tillganglighet. Dock ar det en stor
variation avseende maluppfyllelse mellan
vardcentralerna. Vi noterar att det i bade
delarsrapport och vid intervjuer finns en
positiv trend.

Delvis uppfyllt

Av var granskning framgar att nagra
regelratta analyser av orsak till bristande
tillganglighet inte har genomforts. Av
intervjuerna ges dock en rad forklaringar till
varfor den nationella vardgarantin inte nas.

Delvis uppfyllt

Det saknas uppgift avseende
telefontillganglighet for ar 2019 varfor vi inte
kan bedéma denna indikator. Av intervjuer
framgar att vardcentralerna prioriterar att
bemanna sjukskoterskor for
telefonradgivning.

Nar det géller den forstarkta vardgarantin i
form av medicinsk bedémning inom tre
dagar har samtliga vardcentraler som har
omfattats av granskningen inrattat s.k.
Drop-in mottagning. Detta skapar
férutsattningar for en forbattrad
besokstillganglighet. Vi saknar data for att
kunna bedéma om vidtagna atgarder ar
tillréckliga for att forbattra tillgangligheten.
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Tobias Bj6orn Jean Odgaard

Uppdragsledare Projektledare

Denna rapport har upprattats av Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB (org nr 556029-6740)
(PwC) pa uppdrag av Region Vastmanlands revisorer enligt de villkor och under de forutsattningar
som framgar av projektplan. PwC ansvarar inte utan sarskilt atagande, gentemot annan som tar
del av och forlitar sig pa hela eller delar av denna rapport.
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Organisation/Enhet Titel

Vastmanlands sjukhus Tf. bitr. férvaltningsdirektor PPHV
Vastmanlands sjukhus Tf. primarvardschef
Centrum for halso- och Verksamhetschef Vardvalskansliet

sjukvardsutveckling

Centrum for halso- och Verksamhetsutvecklare
sjukvardsutveckling - vardvalsenheten

Hallstahammar — Kolback vardcentral Verksamhetschef/ansvarig
Odensvi vardcentral Verksamhetschef/ansvarig
Mitt hjarta vardcentral Verksamhetschef/ansvarig
Capio Vallby vardcentral Verksamhetschef/ansvarig
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Statistik

Fran regionens rapportering

Bild: Vardgaranti — andel av de kodade vardgarantibeséken som genomforts inom tre dagar per
100%

vardcentral (ur regionens rapportering avseende augusti 2019)
90% -
80% | || | | || |
|i ||| ||u L i || |
Bild: Vardgaranti — andel av de kodade vardgarantibeséken som genomférts inom tre dagar per
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Fran vantetider i varden
Tabell: Vardgaranti — medicinsk bedémning per vardcentral augusti 2019.

Vardcentral 0 dagar Odagar 0-3 dagar 0-3 dagar Totalt PVV Totalt antal
(antal) (andel) (antal) (andel) PVV (andel) (exkl. PVV)

Achima Care Kopings

Vardcentral 53 36% 102 68% 36 24% 149

Achima Care Sala

vardcentral 89 21% 191 44% 4 1% 433

Barn- och

ungdomshalsan 1 2% 3 5% 0 0% 64

Byjorden

Familjeldkarenhet 230 47% 371 75% 57 12% 492

Backby vardcentral 246 49% 371 74% 9 2% 498

Capio Vardcentral

Vallby 221 64% 292 84% 78 22% 347

Capio Vardcentral

Vasteras 239 45% 380 71% 29 5% 537

Citypraktiken 470 42% 852 75% 332 29% 1130

Familjeldkarna Onsta-

Gryta 409 45% 680 75% 58 6% 904

Grindberga

familjeldkarenhet 143 49% 256 88% 27 9% 290

Hallstahammar-

Kolback vardcentral 614 72% 736 87% 51 6% 849

Hemdal vardcentral 386 54% 579 81% 29 4% 719

Herrgardet

vardcentral 655 58% 803 71% 15 1% 1134

Kolsva vardcentral 386 80% 427 89% 27 6% 480

Kungsors Vardcentral 138 49% 233 83% 36 13% 281

LakarGruppen 657 49% 1104 83% 127 10% 1333

Mitt Hjarta

Vardcentral 465 50% 661 71% 21 2% 934

Norberg vardcentral 345 72% 390 82% 13 3% 477

Odensvi vardcentral 380 46% 519 63% 110 13% 826

Oxbacken-Skultuna

vardcentral 855 67% 1037 81% 63 5% 1284

Prima FLM 327 52% 473 75% 50 8% 633

Sala Vashy

vardcentral 428 45% 589 62% 52 5% 948

Servicehélsan 380 60% 469 74% 51 8% 632

Skinnskatteberg

vardcentral 235 62% 335 88% 5 1% 379

Ullvi-Tuna vardcentral 513 64% 679 85% 13 2% 797

Viksang-Irsta

vardcentral 498 58% 675 78% 73 8% 861

Abagens Vardcentral

AB 372 60% 499 80% 30 5% 621

Angsgardens

vardcentral 362 71% 448 88% 84 16% 512

Region Vastmanland

Granskning av tillganglighet inom primarvarden

Kéalla: https://vantetider.se/
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Tabell: Vardgaranti — medicinsk bedomning per vardcentral september 2019.

Vardcentral O0dagar Odagar 0-3dagar 0-3 dagar Totalt PVV Totalt antal
(antal) (andel) (antal) (andel) PVV (andel) (exkl. PVV)

Achima Care Sala

vardcentral 39 13% 117 39% 1 0% 301

Capio Vardcentral

Vasteras 145 38% 226 59% 14 4% 380

Achima Care Kopings

Vardcentral 38 29% 80 61% 46 35% 131

LakarGruppen 294 40% 473 65% 161 22% 729

Herrgardet

vardcentral 539 57% 620 65% 25 3% 950

Sala Vasby

vardcentral 354 50% 477 67% 55 8% 714

Byjorden

Familjeldkarenhet 46 24% 128 68% 22 12% 189

Prima FLM 268 51% 358 68% 29 5% 529

Viksang-Irsta

vardcentral 284 53% 363 68% 72 14% 533

Backby vardcentral 172 51% 233 69% 23 7% 338

Mitt Hjarta

Vardcentral 287 46% 429 69% 21 3% 623

Familjeldkarna Onsta-

Gryta 271 52% 365 70% 91 17% 521

Citypraktiken 347 43% 565 70% 267 33% 811

Hemdal vardcentral 307 61% 369 74% 52 10% 502

Odensvi vardcentral 360 59% 456 74% 67 11% 615

Abagens Vardcentral

AB 198 53% 280 75% 23 6% 371

Servicehélsan 254 63% 303 75% 42 10% 402

Oxbacken-Skultuna

vardcentral 622 67% 735 79% 94 10% 932

Skinnskatteberg

vardcentral 160 61% 216 82% 2 1% 264

Kungsors Vardcentral 120 54% 184 83% 71 32% 223

Capio Vardcentral

Vallby 181 64% 234 83% 56 20% 283

Norberg vardcentral 290 72% 332 83% 2 0% 400

Kolsva vardcentral 230 75% 263 85% 16 5% 308

Ullvi-Tuna vardcentral 436 66% 583 88% 24 4% 661

Angsgardens

vardcentral 253 74% 306 90% 52 15% 341

Hallstahammar-

Kolb&ck vardcentral 452 63% 648 90% 36 5% 722

Grindberga

familjelakarenhet 124 52% 226 95% 29 12% 239

Region Vastmanland

Granskning av tillganglighet inom primarvarden
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