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1 Sammanfattning

Sammanfattning av bedémning av maluppfylinad

Effektmal Resultatmal Bedémning maluppfylinad
Trygga och néjda invanare Stddja patienter Uppnas
God, jamlik och jamstalld halsa Bidra till kvalitetsutveckling Uppnas
Ekonomi i balans Uppnas
Hallbar organisation Attraktiv arbetsgivare Uppnas
Hallbar arbetsmiljé Uppnas

Patienters delaktighet kan bidra till battre vard

Patientnamnden arbetar for att patienters klagomal och synpunkter pa varden, ska varderas som ett
vardefullt bidrag till halso- och sjukvardens utveckling och vara ett viktigt underlag i patientsékerhetsarbetet.
Region Varmland har aven en dvergripande riktlinje som tydliggor roller, ansvar och hantering inom Region
Varmland av inkomna klagomal och synpunkter pa varden fran patienter och narstaende.

Patientnamnden ansvarar aven for att utse stddpersoner till patienter som vardas enligt lagen om psykiatrisk
tvangsvard (LPT), lagen om rattspsykiatrisk vard (LRV) eller isolerad enligt smittskyddslagen.

Patientens perspektiv

Region Varmland har via patientndmnden tagit emot 1 705 klagomal pa hélso- och sjukvard och folktandvard
i Varmland under 2025, en 6kning i forhallande till 2024. Klagomalen ger Region Varmland en bild av varden
ur patienternas och deras narstdendes perspektiv. Deras upplevelse och erfarenheter av varden, saval
positiva som negativa, ar av betydelse for att hdg kvalitet och hdg patientsakerhet ska uppnas och ett viktigt
underlag i arbetet att utveckla halso - och sjukvard samt folktandvarden i Region Varmland.

Enligt Lag (SFS 2017:372) om stdd vid klagomal mot halso — och sjukvard samt Lag om andring i
patientsakerhetslagen (2010:659) ska varden besvara klagomal fran patient och narstaende inom fyra
veckor. Under 2025 har varden besvarat 76% av de klagomal som patienter har dnskat fa svar pa inom fyra
veckor. PatientnAmndsenheten arbetar efter en rutin "Paminnelseprocessen” som innebar att paminnelser till
verksamheter, som inte svarat inom fyra veckor, skickas ut i tre steg, Efter tre paminnelser avslutas arendet
utan att patienten har far svar fran verksamheten pa sitt klagomal.

De flesta klagomalen lyfter brister inom den vard och behandling som ges, kommunikation samt
tillganglighet, en trend som hallit i sig under manga ar. | samband med att patienter och narstaende lamnar
klagomal vill man aven framféra forslag pa forbattringar sa att inte andra behéver vara med om samma sak.
Forslag som ger patienter och narstdende mojlighet att vara delaktiga i vardens utveckling.

Patienter och narstadende lamnar aven vardefulla férbattringsforslag till varden.

Patienters upplevelse i stort
(férdjupade analyser finns inte med i arsredovisningen utan finns att tillga pa enhetens intranatssida).

Omrade allmanmedicin och rehabilitering
Region Varmlands vardcentralsomraden och privata vardcentraler med avtal.

Inom Region Varmlands vardcentralsomraden kan man se likvardiga klagomal éver hela lanet. Patienten
klagar pa vard och behandling samt bristande kommunikation gallande resultat av undersokningar och
utredningar. Patienten dnskar &ven fa vara mer delaktig i sin egen vard. Tillgangligheten brister bade i att na
vardcentralen, att fa en besokstid och att fa férvantad aterkoppling. Dock inkommer farre klagomal gallande
tillganglighet jamfért med tidigare ar.

Omrade psykiatriska specialiteter

Psykiatrisk slutenvard
Patienter saknar en individuell vardplan for 6kad trygghet och kontinuitet. Kommunikationen brister kring
delaktighet, samtycke och bemétande.
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Jamforelsevis med psykiatrisk 6ppenvard sa inkommer betydligt farre klagomal till psykiatrisk slutenvard.

Psykiatrisk 6ppenvard

De flesta klagomalen handlar om vard och behandling relaterade till IAkemedel, diagnoser och att
kommunikationen kring vardplan saknas. Manga arenden handlar om tillganglighet och da foretradesvis att
patienten vantar pa att fa utredning, aterbesok eller aterkoppling fran verksamheten.

Barn — och ungdomspsykiatri

De flesta klagomalen handlar om bristande tillganglighet, lang vantan pa utredning samt vantan pa ny- och
aterbesok. Manga klagar pa att kommunikationen brister och da sarskilt gallande information och utlovad
aterkoppling. Klagomalen pa barn- och ungdomspsykiatrin har dock minskat nagot jamfért med 2024.

Rattspsykiatri
Fa arenden har hittills inkommit till patientn@mndsenheten under 2025. De som har inkommit ar kopplade till
delaktighet.

Omrade barn, kvinnosjukvard och habilitering, AnOplva och prehospital vard, kirurgiska
specialiteter, medicinsk diagnostik och service samt Sjukhuset Torsby

Inom dessa omraden finns manga olika specialiteter vilket gor att klagomalen kan skilja sig at. Gemensamt
ar att patienten klagar pa vard och behandling, bade géllande undersékning, bedémning, atgard samt
resultat. Klagomalen beskriver bristande kommunikation féretradesvis kring bemétande och information.

Folktandvarden
De flesta klagomalen handlar om vard och behandling samt resultat. Patienter klagar aven pa upplevda
felaktiga fakturor och pa bristande kommunikation.

Kommunal vard

Inom den kommunala varden ar det fortsatt fa inkomna arenden. Klagomalen handlar féretradelsevis om
vard- och behandling gallande omvardnad, medicinsk behandling samt kommunikation, information och
delaktighet. Det ar framfor allt anhériga som klagar.

Sammanfattning av resultat och ekonomisk stéllning

Utfall avvikelse mot budget (6verskott/underskott [-] i | Fordndring utfall jamfort féregaende ar
mnkr) (6kning/minskning [-] mnkr)

0,97 miljoner kronor -0,17 miljoner kronor

2 Vision, vardegrund och styrmodell

Vision
Styrningen av Region Varmland utgar fran visionen: "Livskvalitet i varldsklass". Visionen innebar att regionen
ska bidra till trygghet, valfard och livskvalitet for alla i Varmland.

Vardegrund

Var vardegrund "For alla i Varmland” forenar oss som arbetar inom Region Varmland. Den ar gemensam for
alla verksamheter och anger riktningen mot var vision. Den vagleder oss i vardagen och ger riktlinjer for vart
beteende och vara beslut. Vi ar till for att alla i Varmland ska ma bra och for att var region ska vara attraktiv
och konkurrenskraftig.

Styrmodell

| Region Varmland arbetar vi efter en planeringsorienterad styrmodell som bygger pa malstyrning och
ramstyrning. Den valda styrmodellen ska stddja oss i att uppratthalla kommunallagens krav pa god
ekonomisk hushallning, det vill sdga att verksamheten ska bedrivas kostnadseffektivt och &ndamalsenligt.

Malstyrning innebar att dvergripande mal successivt bryts ner i organisationen, vilket skapar forutsattningar
for att sakerstalla att verksamheterna gor ratt saker for att vi tillsammans ska na var vision. Maluppfyllelsen
foljs upp pa respektive organisatoriska niva utifran faststallda bedémningskriterier.

Ramstyrning innebar att budgetramar successivt fordelas nedat i organisationen, vilket skapar
forutsattningar for gemensamt ansvar for att budgeterat resultat uppnas. Det ekonomiska resultatet foljs upp
pa varje organisatorisk niva genom avvikelser mot tilldelad budgetram.
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3 Namndens uppdrag

Patientnamnden ansvarar for att med hjalp av patienter och narstadendes klagomal bidra till
kvalitetsutveckling, hdg patientsdkerhet och utveckling av halso — och sjukvard och folktandvarden i Region
Varmland, varden i Varmlands kommuner samt hos privata vardgivare med avtal.

Om patienten ar ett barn, ska namnden sarskilt beakta barnets basta.
Patienthdmnden ska:

Stddja och hjalpa patienter och narstaende genom att hantera klagomal och synpunkter.
Rapportera iakttagelser och avvikelser av betydelse for patienterna till vardgivare och vardenheter.
Avge yttranden, utldtanden och skrivelser inom ramen foér patientnamndens ansvarsomrade.
Tillhandahalla eller hjalpa patienter att fa den information de behdéver for att kunna ta till vara sina
intressen i halso- och sjukvarden och hjalpa patienter att vanda sig till ratt myndighet.

Framja kontakterna mellan patienter och vardpersonal.

e Informera allmanheten, halso- och sjukvardspersonalen och andra berérda om sin verksamhet.

e Patientnamnden ska senast den sista februari varje ar till Socialstyrelsen och IVO lamna en
redogorelse Gver patientndmndens verksamhet for foregaende ar samt den analys som gjorts éver
inkomna klagomal och synpunkter.

e Patientndmnden ska gora IVO uppmarksam pa férhallande av relevans for myndighetens tillsyn.

Patienthamnden ska aven samverka med myndigheten sa att den kan fullgéra sina skyldigheter

enligt 7 kap. 6 § patientsakerhetslagen.

Namnden ska adven utse stdédpersoner till patienter som vardas enligt lagen om psykiatrisk tvangsvard (LPT),
lagen om rattspsykiatrisk vard (LRV) eller isolerade enligt smittskyddslagen.

4 Handelser av vasentlig betydelse

Arbetet inom ndmndens ansvarsomrade har 16pt pa enligt plan.

5 Namndens resultatmal och indikatorer

Regionfullméktige tar varje mandatperiod beslut om langsiktiga och évergripande effektmal som ska styra
Region Véarmland mot visionen "Livskvalitet i vérldsklass". Alla ndmnder ska, var och en pa sitt sétt,
medverkKa till att effektmélen nas. Némnden bryter dérfér ner effektmalen till resultatmél anpassade till den
egna verksamheten. Varje nédmnd beslutar sjdlva om sina resultatmal och bedémningsgrund fér
maluppfylinad. Resultatmélen ligger i sin tur till grund fér den fortsatta verksamhets- och
aktivitetsplaneringen inom férvaltningen.

Under effektmaélet Hallbar organisation ska alla ndmnder ha med ett antal regiongemensamma resultatmal,
till exempel mal om en ekonomi i balans. Det var det hégst prioriterade malet 2024 och &r det dven
fortséttningsvis 2025.

Beddmning av maluppfylinad gors enligt foljande:
Gron = Uppnas

Gul = Uppnas delvis

Rod = Uppnas inte

For att beddma maluppfylinad vags utfallet for indikatorerna samman med andra prestationer under aret. De
malvarden som anges for indikatorerna ar saledes bara ett av flera underlag i analysen, och inte direkt
avgorande for beddmningen av maluppfyllelse.

Beddmning av utfall for indikatorer gors enlig foljande:
Gron = Uppnas (i 6nskad riktning eller i enlighet med malvarde, da ett sadant finns)
Gul = Uppnas delvis (exempelvis att delar av utfallet under indikatorn uppnas och andra inte)

R&d = Uppnas inte (exempelvis inte i dnskad riktning eller relativt malvardet dar ett sadant finns)
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5.1 Effektmal: Trygga och ndjda invanare
5.1.1 Resultatmal: Stédja patienter

Beskrivning

Patientndmnden ska stbdja och hjdlpa patienter och nérstaende genom att hantera klagomal och
synpunkter.

Bidrar till de globala malen i Agenda 2030

Mal 3: God hélsa och vélbefinnande
i Mal 5: Jamstalldhet
Mal 10: Minskad ojamlikhet

Bedomning av maluppfylinad
Uppnas

Kommentar
Patientnamnd

En viktig del i Region Varmlands arbete ar att starka patienternas delaktighet i varden. En val fungerande
klagomalshantering ar en central del i det systematiska patientsakerhetsarbetet och gar hand i hand med en
personcentrerad vardkultur. Patienter har ratt att valja vem man vill klaga till och ska pa ett tydligt och enkelt
satt kunna valja om de vill vanda sig till verksamheten direkt med sina klagomal eller till verksamheten med
stdd av patienthnamnden.

Patientnamndens uppdrag att utse stédpersoner

Patientndmnden ansvarar for att utse stédpersoner till patienter som vardas i enlighet med foreskrifter i lagen
om psykiatrisk tvangsvard, lagen om rattspsykiatrisk vard samt isolerade enligt smittskyddslagen. Ansvarig
verksamhets chefslakare ar den som har uppdraget att informera patienten om majligheten till stédperson.
Under 2025 har tva traffar for stodpersonerna genomforts for dialog och erfarenhetsutbyte.

Patientnamndens uppdrag att hjalpa och informera patienter och narstaende

Patienter ska ha mojlighet att Iamna klagomal eller synpunkter pa ett for individen anpassat satt. Det skapar
forutsattningar for en god tillganglighet oavsett behov utifran exempelvis alder, funktionsnedsattning,
sprakbarriarer och interkulturella perspektiv. Det ska finnas majlighet till bade telefonkontakt, personligt
besok, brev och digital hantering. Kélla: Férstudie om klagomalshantering inom halso — och sjukvarden,
Socialstyrelsen.

Patienters ratt att klaga och fa ett svar
Patienter har ratt att klaga och fa ett svar. Vardgivaren ar skyldig att besvara klagomalen skyndsamt, helst
inom fyra veckor. Klagomal fran barn bér besvaras extra skyndsamt.

5.1.1.1 Lokalt mal: Tillganglighet

Bedémning av maluppfylinad
Uppnas

Kommentar
Patientnamnd

Patientnamnden ska sakerstalla och folja upp att varden har god kunskap om patienternas rattigheter enligt
lagstiftningen att fa en stédperson. For 2025 beddmer patientnamnden att ett flertal patienter kan forbattra
sina livsvillkor genom att ha en stédperson utsedd. Patientnamnden ska sékerstalla och folja upp att varden
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har god kunskap om patienternas rattigheter enligt lagstiftningen att fa en stédperson.

Patienter ska ha mgjlighet att Iamna klagomal och synpunkter pa ett for individen anpassat satt, via telefon,
brev och digitalt (1177 vardguiden)

Indikator Resultat Malvarde  Kvinnor Man

Andel patienter tvangsintagna eller isolerade som erbjuds
stodperson av chefsldkare

I utfall (%) Malvérde (%)

100
@ 5
100 100 %
50
0 Delar 2025 Ar 2025
Datakélla

Uppfdlining med berérd verksamhet

Patientnamnd
Slutenvardspsykiatrin

Har under 2025 erbjudit 198 unika patienter stddperson vid 241 tillfallen i samband med inskrivning. Information om
patientens ratt till stddperson finns dven att tillga pa avdelningarnas anslagstavior.

Raéttspsykiatrin

Har erbjudit 5 nydémda patienter (100%) stédperson. 38 patienter har under 2025 erbjudits stédperson och 16
patienter hade stodperson sista december.

Patienterna informeras om och erbjuds stédperson i samband med inskrivning, vid kartlaggning av nyinskriven patient,
i samband med vardplanering var sjatte manad samt i de fall pagaende uppdrag avslutats. Patientndmndens broschyr
om stddpersoner och deras uppdrag finns dven synlig pa samtliga avdelningar i gemensamma utrymmen.

Om tidigare stodperson sagt upp sitt uppdrag eller om patienten sjalv sdger upp uppdraget, tillfragas patienten om de
Onskar annan stédperson i samband med att stédpersonen slutar.

Andel 6ppna telefontider helgfria vardagar per manad av tio '. 85 %
mojliga per vecka ?
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Indikator Resultat Malvarde  Kvinnor Man
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Egen uppféljining

Patientnamnd

Patienter och anhdriga kan lamna klagomal via 1177 vardguidens e -tjanster eller brev dygnet runt. Fér de som har
behov av att prata med en handlaggare sa har patientnamndsenheten telefontid under formiddag och eftermiddag
helgfria vardagar. For att sakerstalla en god tillganglighet ska tillgangligheten ligga éver 85% / manad. Under 2025 har
planen for telefontillganglighet féljts. Vid de tillfallen dar avsteg har gjorts ar orsakerna verksamhetsdag, tillfallig
sténgning pg a ledighet samt méten dar samtlig personal férvantas delta.

Arbete for att 6ka barns moéjlighet att Iamna klagomal pa varden
utvecklas till ett for barn anpassat satt

Ja

Datakalla
Egen uppféljining

Patientnamnd

Under hosten 2022 pabdrjades ett arbete for att forbattra villkoren fér barn. Forst ut var en barnanpassad blankett att
lamna klagomal pa. Blanketten faststalldes i maj 2023. Det finns &ven en blankett anpassad for aldre barn.

Handlaggarna pa enheten har aven majlighet att skicka barnanpassad information om patientnamnden samt
information om hur klagomal kan Iamnas.

Barnrattsombud finns pa enheten.
Barnanpassad information finns pa 1177.

Ett samarbete med Unga Regionutvecklare pabdrjades under varen 2025 for att géra information om
patientnamndsverksamheten mer tillganglig fér barn och unga vuxna.

5.1.1.2 Lokalt mal: Kommunikation

Bedomning av maluppfylinad
Uppnas
Kommentar
Patientnamnd
Patientnamnden ska 6ka kunskapen om patienthamndens uppdrag hos verksamheter inom den halso — och

sjukvard och folktandvarden i Region Varmland, varden i Varmlands kommuner eller hos privata vardgivare
med avtal.
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Indikator Resultat Malvarde  Kvinnor Man

Information om de kvalitativa analyserna av inkomna klagomal

till ansvariga inom hélso — och sjukvard och tandvard i Region
Varmland, varden i Varmlands kommuner eller hos privata

vardgivare med avtal. Ja

Datakalla
Egen uppfélining

Patientnamnd
Information sker genom:
e Analys av inkomna klagomal presenteras direkt till aktuell verksamhet.

e Kortanalyser framtagna av klagomal som inkommit till patientndmndsenheten &r en del i materialet till halso
- och sjukvardens patientsakerhetsronder.

e Sammanstalining av inkomna klagomal delges kommuner skriftligen
e Sammanstalining av inkomna klagomal delges pa begéaran privata vardgivare med avtal.
¢ Framtagna analyser presenteras pa patientn@mndsenhetens intranatssida samt pa externa webben.

5.2 Effektmal: God, jamlik och jamstalld hélsa
5.2.1 Resultatmal: Bidra till kvalitetsutveckling

Beskrivning

Patientndmnden ska bidra till kvalitetsutveckling och h6g patientsékerhet inom ldnet och sékerstélla att
resultat av kvalitativa analyser som gérs inom patientndmnden kommer hélso- och sjukvarden till del savél
inom regionen som kommunerna.

Bidrar till de globala malen i Agenda 2030

Mal 3: God halsa och valbefinnande
2 Mal 5: Jamstalldhet
Mal 10: Minskad ojamlikhet

Bedémning av maluppfylinad
Uppnas

Kommentar
Patientnamnd

Patientnamnden ansvarar for att med hjalp av patienternas klagomal bidra till utveckling av

héalso — och sjukvard och folktandvarden i Region Varmland, varden i Varmlands kommuner och hos privata
vardgivare med avtal. Patientndmnden ska dven sékerstélla att de kvalitativa analyser av inkomna klagomal
som gors sprids for att pa sa satt vara en del av kvalitetsarbete och verksamhetsutveckling inom varden.

Klagomal pa aggregerad niva

Patienthdmnden arbetar i enlighet med Region Varmlands riktlinje Inkomna klagomal och synpunkter
avseende hélso- och sjukvard samt tandvard — ansvar och hantering. Klagomal tas in, hanteras och
analyseras. For att fa en helhetsbild av Region Varmlands inkomna klagomal ska klagomal som inkommit
direkt till verksamheten och klagomal som inkommit till verksamheten med stdéd av patienthamnden
sammanstallas och analyseras pa aggregerad niva i samband med delar - och arsredovisning. Detta for att
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ge en Overgripande bild av riskomraden och hinder fér utvecklingen.

Beddmningen ar att patientnamnden uppfyllt sitt uppdrag utifran forutsattningar, men att regionen som helhet
inte uppfyller lagkravet om analys pa aggregerad niva av inkomna klagomal (Lagen (2017:372) om stod vid
klagomal mot halso- och sjukvarden och Lag om andring i Patientsakerhetslagen (2010:659)).

Inkommande klagomal till hdlso- och sjukvarden analyseras ej - skickas direkt till verksamheterna
Gemensamma analyser har annu inte kunnat tas fram pa aggregerad niva da klagomal som inkommer till
halso- och sjukvardens system for inkommande klagomal, Synpunkten, formedlas direkt till verksamheterna
och en funktion och plan for att ta fram analyser i halso- och sjukvarden saknas. Ingen uppféljning gors
gallande verksamheternas hantering av klagomal som inkommer via Synpunkten eller direkt till
verksamheterna och det foljs heller inte upp om patienten fatt svar eller e;j.

Flera samverkansmoten med patientsakerhetsenheten har hallits under 2024 och 2025 for att gemensamt ta
fram data till en rapport dar klagomalen ska sammanstallas och analyseras pa aggregerad niva. Dock har
endast statistik kunnat tas fram (se bilaga) pa grund av ovanstaende utmaningar. For att gemensamma
analyser ska kunna tas fram pa aggregerad niva sd maste verksamheterna ta hand om och analysera sina
inkommande klagomal, bade de som inkommer via Synpunkten och de som inkommer direkt till
verksamheterna.

Redogorelse till Socialstyrelsen och Inspektionen for vard och omsorg (IVO)
Patienthdmnden ska informera Socialstyrelsen och IVO om de analyser som tas fram samt uppméarksamma
IVO pa férhallanden av relevans for myndighetens tillsyn.

Hjélpa och informera
Patienthamnden ska:

¢ Tillhandahalla eller hjalpa patienter att fa den information de behdver for att kunna ta till vara sina
intressen i halso- och sjukvarden och hjalpa patienter att vanda sig till ratt myndighet.

¢ Framja kontakterna mellan patienter och vardpersonal.

¢ Informera allmanheten, halso- och sjukvardspersonalen och andra berérda om sin verksamhet.

5.2.1.1 Lokalt mal: Vardkvalitet

Bedomning av maluppfylinad
Uppnas

Kommentar
Patientnamnd

Patientnamnden ska héja kunskapen for namndens ledamdéter om uppdraget genom verksamhetsbesok,
utbildning och information.

Patientnamnden ska sakerstalla att de kvalitativa analyser av inkomna klagomal som tas fram av
patienthdmndsenheten sprids till ansvariga for att kunna vara en del av kvalitetsarbete och
verksamhetsutveckling inom halso - och sjukvard och folktandvarden i Region Varmland, varden i Varmlands
kommuner och hos privata vardgivare med avtal.

Indikator Resultat Malvarde  Kvinnor Man

Aktivitetsredovisning av kunskapshéjande insatser for
namndens ledamoter inom omradet patientndmndsuppdrag Ja

10
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Indikator Resultat Malvarde  Kvinnor Man

I utfall

Delar 2025 Ar 2025

Datakalla
Egen uppféljining

Patientnamnd
Genomforda aktiviteter:

e Redovisning av férdjupade analyser och rapporter:
Allvarlig handelse ur patientens perspektiv
Patienters upplevelse av diskriminering

Analys av klagomal och synpunkter pa varden inom analysomrade forlossning (IVO-rapport)
e  Fordjupning i specifika klagomal
e Information gallande handlaggning av inkommande arenden till patientnamndsenheten
e Dialog kring enskilda arenden.
e  Etikforelasning fran chefslakare Peter Stenbom
e Verksamhetsbesok:
e Grundlaggande om diskriminering; Ingrid Kihilsten halbarhetsenheten.
e Synpunkten; patientsakerhetsenheten
o  Studiebesdk samt verksamhetsinformation pa och fran Larmcentralen
e Antibiotikasmart Varmland
e Neurologi- och rehabiliteringskliniken

Analys och redovisning av klagomal till verksamheter inom den
hélso - och sjukvard och tandvard som bedrivs av Region
Varmland eller enligt avtal med regionen eller hos kommuner
med samverkansavtal.

I Utfall
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Indikator Resultat Malvarde  Kvinnor Man

Datakélla
Egen uppféljining

Patientnamnd
Analys och redovisning av klagomal under 2025
e Delarsredovisning och arsredovisning 2025
e Allvarlig handelse ur patientens perspektiv
o Patienters upplevelse av diskiminering
e Redovisning av patientnamndernas och IVO:s gemensamma analys gallande férlossning
e Patienters klagomal halso- och sjukvard rérande lanets kommuner delar 2025
e Patienters klagomal halso- och sjukvard rérande lanets kommuner AR 2025
e Kortanalyser infor halso- och sjukvardens patientsakerhetsronder

Uppfoljning av fordjupade analyser

Analyser som rér en specifik verksamhet redovisas muntligt och skriftligt av patientnamndsenheten till
verksamhetschef. Verksamheter kan aven dnska en ytterligare uppféljning for att folja effekter av vidtagna atgarder
efter en langre period.

Patientnamnden for dven en dialog med halso - och sjukvardsndmnden for att dela med sig av information kring
trender och utveckling vad avser klagomal och férbattringsomraden.

Klagomal pa aggregerad niva inom Region Varmland

Patientnamndsenheten kategoriserar och registrerar alla inkomna klagomal fran patienter och anhériga i ett
arendehanteringssystem. Kvalitativa analyser tas fram for att vara en del i Region Varmlands klagomal gallande vard
pa aggregerad niva. Patientnamndens och vardens inkomna klagomal ska tilsammans ge en bild av helheten av
inkomna klagomal pa varden.

Statistik tas gemensamt fram pa aggregerad niva och dialog férs om mdjligheten att lyfta patienters klagomal och
synpunkter till en aggregerad regional niva genom gemensamma analyser.

Patientnamndsenheten bidrar &ven med underlag till hdlso - och sjukvardens patientsakerhetsronder.

5.2.1.2 Lokalt mal: Information

Bedomning av maluppfylinad
Uppnas

Kommentar
Patientnamnd

Patienthdmnden ska 6ka kunskapen om patienthdmndens uppdrag hos verksamheter inom héalso- och
sjukvard och folktandvarden i Region Varmland, varden i Varmlands kommuner och hos privata vardgivare
med avtal.

Indikator Resultat Malvarde  Kvinnor Man

Informationsspridning om patientnamndens uppdrag till
fortroendemannaledning
Ja

Datakélla
Egen uppféljining

Patientnamnd

12
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Indikator Resultat Malvarde  Kvinnor Man

Informations- och dialogmoten mellan namndens ledaméter och ansvariga politiker i lanet pabdrjandes under 2022.
Hittills under 2025 har ett dialogméte genomforts.

e Information finns att tillga via:
Regionvarmland.se
Region Varmlands intranatssida
Vardgivarwebben
Personlig kontakt med handlaggare
Folder
| samband med redovisning av framtagna analyser

Informationsspridning om patientnamndens uppdrag till
ansvariga inom Varmlands kommuner
Ja

Datakélla
Egen uppféljining

Patientnamnd

Informations- och dialogmoten med representanter fran Varmlands kommuner, hittills under 2025 har information om
patientnamndens getts pa ett kommunfullmaktige (Hammard). Kommunfullmaktige i Forshaga var inplanerat i
december 2025 men stélldes in.

Informationsspridning om patientnamndens uppdrag till
vardgivare som har avtal med Region Varmland
Ja

Datakalla
Egen uppféljining

Patientnamnd

* Framtagna analyser presenteras pa patientnamndsenhetens hemsida samt pa externa webben.

* Information om patientnamndsenhetens uppdrag pa sjukskéterskeutbildningen pa Karlstads universitet.

* Gemensamma kvalitativa rapporter och analyser tillsammans med patientsékerhetsenheten har paborjats.
* Sammanstallning av inkomna klagomal delges privata vardgivare skriftligen pa begaran.

Informationsspridning om patientnamndens uppdrag till
verksamheter inom Region Varmland
Ja

Datakalla
Egen uppféljining

Patientnamnd

* Analys av inkomna klagomal presenteras direkt till aktuell verksamhet

* Kortanalyser tas fram av patientnamndsenheten och ar en del av materialet till halso- och sjukvardens
patientsakerhetsronder.

* Framtagna analyser presenteras pa patientnamndsenhetens hemsida bade internt och externt.

* Information om patientndmndsenhetens uppdrag pa sjukskoterskeutbildningen pa Karlstads universitet.
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Indikator Resultat Malvarde  Kvinnor Man

Dialog mellan patientndmnd, hilso — och sjukvardsnamnd,
regionstyrelse, regionfullmaktige samt berérda ndmnder i

Varmlands kommuner. .
Uppnas

Datakélla
Egen uppféljining

Patientnamnd

Under perioden har namnden informerat om sin verksamhet pa kommunfullmaktige pa Hammaré. Ett
kommunfullmaktige i Forshaga var inplanerat men stélldes in. Fortsatt dialog under 2026.

Sammanstéllning och analys pa aggregerad niva, av inkomna
klagomal direkt till verksamheten och inkomna klagomal till
verksamheten med stod av patientnamnden.

Datakalla
Egen uppféljining

Patientnamnd

Forutsattningarna har inte maojliggjort analyser pa aggregerad niva da klagomal som framférs direkt till
verksamheterna via Synpunkten ej analyseras utan handlaggs direkt i verksamheten. Patientnamnden och
patientsakerhetsenheten har tillsammans tagit fram och sammanstallt statistik pa aggregerad niva (se bilaga). Arbete
kommer att fortga for att férhoppningsvis méjliggora analyser tillsammans med halso- och sjukvardens verksamheter
men for att detta ska vara mojligt behover verksamheterna dokumentera och ta hand om sina klagomal, bade de som
inkommer via Synpunkten och de som inkommer direkt till verksamheten. .

5.3 Effektmal: Hallbar organisation
5.3.1 Resultatmal: Ekonomi i balans

Beskrivning

Region Vérmlands verksamhet ska bedrivas med god ekonomisk hushéllning, kostnadskontroll och
langsiktig ekonomisk héllbarhet. Det innebér att verksamheten ska rymmas inom beslutade ekonomiska
ramar.

God ekonomisk hushallning &r en férutséttning for att dven i framtiden kunna ge varmldnningarna en god
hélso- och sjukvard inklusive tandvérd, regional utveckling, kollektivirafik, kultur och bildning.

Det finansiella perspektivet av god ekonomisk hushallning innebér att varje generation ska béra kostnaderna
fér den service som de konsumerar.

Bidrar till de globala malen i Agenda 2030

i Mal 8: Anstandiga arbetsvillkor och ekonomisk tillvaxt
Bedémning av maluppfylinad
Uppnas

Kommentar
Patientnamnd

Region Varmlands mal om en ekonomi i balans innebar att verksamheten bedrivs med god ekonomisk
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hushallning, kostnadskontroll och en langsiktig ekonomisk hallbarhet. Begreppet god ekonomisk hushéllning

regleras i kommunallagen och syftet ar att férhindra att finansiering av dagens valfard skjuts till kommande
generationer.

Indikator

Resultat Malvarde  Kvinnor Man
Nettokostnad mot budget
Avvikelse utfall (nettokostnad) mot budget manad (mnkr)
—e— Avvikelse utfall (nettokostnad) mot budget ack (mnkr)
0,97
0,852
1 0,692 0,776
. 7 0,103 0151 4 /3 0,094 0,084 0,076 0117 4,404
-0,037 mnkr
L I re) Ire) 0 0 0 0 ) Ire) te) 0
o~ o~ o~ N o~ N N N o N N N
o o o o o o o o o o o o
~ ~ ~ o~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ o~ ~
c b = ‘o c 1 j=2] o = > (]
s 82 22 33 2 § 38 2 8
Datakalla
Raindance

Patientnamnd

Patientnadmndens nettokostnad for perioden uppgar till 4,4 miljoner kronor, vilket &r i nivd med féregaende ar.
Nettokostnaden for 2025 ar 0,97 miljoner kronor battre an budget. Det positiva effekten forklaras av férandrad
inriktning gallande tjansteresor och méten som har gett minskade rese - och konferenskostnader fér bade ledaméter
och tjanstepersoner samt att omstallningsarbetet for Iagre personalkostnader har haft avsedd effekt.

Namnden uppnar resultatmalen for 2025 genom god ekonomisk hushallning med resurser och kostnadskontroll.

Bemanningskostnad mot budget

Bl Avvikelse utfall (bemanningskostnad) mot budget (mnkr)

1 mnrk
0,5

2025

Datakélla
Raindance

Bemanningskostnad mot budget ar 0,54 miljoner kronor
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5.3.2 Resultatmal: Attraktiv arbetsgivare

Beskrivning

Region Vérmland ska vara en attraktiv arbetsgivare. FOr att vara en attraktiv arbetsgivare &r det viktigt att
Region Véarmland kan attrahera och rekrytera nya medarbetare, utveckla och behalla befintliga medarbetare
och skapa bra avslut nér medarbetare slutar sin anstélining. Varje medarbetare &r en viktig ambassador for
Region Véarmland.

Bidrar till de globala malen i Agenda 2030

Mal 8: Anstandiga arbetsvillkor och ekonomisk tillvaxt
Bedomning av maluppfylinad
Uppnas

Kommentar
Patientnamnd

Pa enheten bedrivs ett systematiskt kompetensférsorjningsarbete.
Enheten arbetar utifran en aktivitetsplan som uppdateras arligen och foljs upp 3 ggr/termin.

Indikator Resultat Malvarde  Kvinnor Man

Omraknade heltider tillsvidareanstallda

—o— Utfall December 2024
4 © < »> < > - @ - < < *> o)
2 4
4

0 wn wn wn wn wn wn n wn wn wn (Yo} wn

o o~ N o~ [\ o o~ o o~ o~ N o~

o o o o o o o o o o o o

N ~ o~ o~ ~ N ~N N o~ N N ~N

< Qa = 5 © = =] =] =% z > o

s ¢ 5 T = 3 5 2 & S £ &
Datakélla
Heroma

5.3.3 Resultatmal: Hallbar arbetsmiljo

Beskrivning

Region Vérmland ska ha en Hallbar arbetsmiljé. Region Vdrmlands arbetsmiljépolicy anger den politiska
viljeinriktningen att arbetsmiljén i regionen ska stimulera till engagemang i ett utvecklingsvénligt arbetsklimat
karaktériserat av respekt och tillit, dar alla kan kdnna delaktighet, medskapande och uppleva arbetsgladje i
en kontinuerlig verksamhetsutveckling. Region Vdrmland arbetar med arbetsmiljéfrégorna pa ett
systematiskt sétt genom att underséka, riskbedéma, atgérda och félja upp arbetsmiljén - SAM, det
systematiska arbetsmiljéarbetet. Arbetsmiljbarbetet ska skapa férutséttningar for ett langsiktigt hallbart
arbetsliv.
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Bidrar till de globala malen i Agenda 2030

i Mal 8: Anstandiga arbetsvillkor och ekonomisk tillvaxt
Bedomning av maluppfylinad
Uppnas

Kommentar
Patientnamnd

Systematiskt arbetsmiljoarbete
Patientndmndsenheten arbetar i enlighet med systematiska arbetsmiljéarbetet (SAM) och utfor arligen
planering, uppfoljning och eventuella atgarder inom omradet

Vardegrundsarbete
Patientnamndsenhetens forhallningssatt utgar fran Region Varmlands vardegrund och ett hallbart arbetsliv.
Det innebar att vardegrundsfragor ar en naturlig del i vart dagliga arbete, vara moéten och diskussioner.

Uppfdljning
Uppfdljning av resultatmal, prioriteringar och fokus for perioden samt vart férhallningssatt gors i samband
med verksamhetsdialog pa avdelningsniva per tertial.

Indikator Resultat Malvarde  Kvinnor Man

Andel chefer som genomfért skyddsrond medarbetare

100 % 100 %

Datakélla
Arlig uppfélining Systematisk arbetsmiljéarbete (SAM), uppgift kommer att kunna erhéllas i SAM-modulen.
Datakélla: Stratsys, SAM-modul

Patientnamnd
Skyddsrond har genomférts under 2025.

6 Uppfdljning av politiska beslut och uppdrag

Svar pa patienters klagomal i tid
Patientnamnden har under perioden arbetat for att alla patienter ska far svar fran varden pa sina klagomal
inom fyra veckor. 24% av de arenden som skickats for att besvaras har fatt en eller flera paminnelser.

Forbattrade livsvillkor for patienter som vardas enligt tvangslagstiftning

Patientndmnden har uppdraget att utse stédpersoner till patienter som vardas enligt tvangslagstiftning.
Patientnamndsenheten arbetar for att 6ka kunskapen hos berérda verksamheter och féljer upp arbetet tva
ganger per ar. | samband med uppféljningen ger verksamheten aven aterkoppling fran patienterna, en
aterkoppling som ar en vardefull kunskap till patientnamndsenheten.

Informationsutbyte med Varmlands kommuner
For att 6ka kunskapen om patienters ratt att klaga pa varden har ett antal dialog - och informationsméten
genomférts med Varmlands kommuner. Arbetet fortsatter under 2026.
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7 Viktiga forhallanden for namndens resultat och ekonomiska stallning

Region Véarmlands verksamhet ska bedrivas med god ekonomisk hushéllining, kostnadskontroll och
langsiktig ekonomisk héllbarhet. Regionfullméktige faststéller infér varje nytt kalenderér arets resultatbudget
och ndmndernas nettokostnadsramar. Namndens nettokostnadsram &r uppbyggd av verksamhetens direkta
intdkter minus direkta kostnader och avskrivningar, och anger ndmndens utrymme att bedriva verksamhet.
Varje nédmnd beslutar om sin interna ramférdelning av den av regionfullméktige tilldelade
nettokostnadsramen.

7.1 Genomgang av resultat

| arsredovisningen ska nédmndens ackumulerade ekonomiska utfall féljas upp jamfért med budget samt
utveckling mot féregéende &r.

Patienthamndens nettokostnad fér perioden uppgar till 4,4 miljoner kronor, vilket ar lagre jamfért med
foregaende ar. Nettokostnaden for 2025 ar 0,97 miljoner kronor battre an budget. Den positiva effekten
forklaras av:

e Forandrad inriktning gallande tjansteresor och méten har gett minskade rese - och
konferenskostnader f6r bade ledamoter och tjanstepersoner.
o Omstéllningsarbetet for Iagre personalkostnader har haft avsedd effekt.

Namnden uppnar resultatmalen fér 2025 genom god ekonomisk hushallning med resurser och
kostnadskontroll.

7.2 Verksamhetens nettokostnader

| verksamhetens nettokostnader ingar verksamhetens intékter, kostnader och avskrivningar.

7.3 Verksamhetens intikter

| verksamhetens intékter ingar verksamheternas externa intékter, till exempel avgifter. Riktade statsbidrag
och andra anslag kan ges for att utféra specifik verksamhet och férutsétter att motsvarande kostnader
uppstar.

Verksamhetens intakter bestar av avgifter fran Varmlands kommuner (0.0142 miljoner kronor). Kommunerna
kommer att faktureras for 2025 ars avgifter i januari 2026, darav ar 2025 ars intakter ej med i
arsredovisningen.

7.4 Verksamhetens kostnader

| verksamhetens kostnader ingar bland annat personalkostnader, kép av verksamhet och material.

7.4.1 Personalkostnader

Personalkostnader for patienthamnden var under 2025 4,4 miljoner kronor vilket var 0,31 miljoner kronor
lagre jamfort med 2024.

Periodens budgeterade personalkostnader var 4,9 miljoner kronor.

7.4.2 Kop av verksamhet

Ej aktuellt fér patientndmnden

7.4.3 Verksamhetsanknutna tjanster och inhyrd personal

Ej aktuellt fér patientnamnden
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7.4.4 Material och varor

Kostnaden fér material och varor for patientn@mnden var under perioden 0 miljoner kronor vilket var 0,003
miljoner kronor lagre jamfort med 2024.

7.4.5 Lamnade bidrag

Ej aktuellt for patientndmnden

7.4.6 Ovriga verksamhetskostnader

Kostnaden for dvriga verksamhetskostnader var 0,029 miljoner kronor, vilket var 0,007 miljoner kronor hégre
jamfort med 2024.

Budget for dvriga verksamhetskostnader var 0,598 miljoner kronor.

7.5 Avskrivningar

Avskrivningar anvdnds inom redovisning for att férdela kostnaden fér en tillgang éver sa lang tid som den
beréknas vara anvéndbar, det vill sGdga dess ekonomiska livsléngd.

Ej aktuellt for patientn@mnden

7.6 Namndanalys

Némndanalysen innehaller ndmndens kortfattade redogoérelse till regionstyrelsen avseende utfall mot
tilldelad nettokostnadsram (6verskott/underskott) och utgér underlag till en del av styrelsens samlade
rapportering till regionfullméktige.

Patientnamnden visade ett dverskott pa 0,97 miljoner kronor. Overskottet forklaras dels av forandrad
inriktning gallande tjansteresor och moéten vilket har lett till minskade rese- och konferenskostnader, dels av
lagre personalkostnader.

Namnden uppnar resultatmalen fér 2025.

7.7 Aterrapportering till namnd av féreslagna omprioriteringar fér en budget i balans

8 Internkontroll

Region Véarmlands process for intern kontroll &r ett stéd for regionstyrelsen och ndmnderna i styrningen av
verksamheterna och ett hjdlpmedel att né de uppsatta malen. Regionstyrelsen faststéller érligen
regiondvergripande kontrollmoment. Varje nédmnd gér riskanalyser och faststéller internkontrollplaner f6r sina
respektive ansvarsomraden. Ndmnderna internkontrollplaner skickas till regionstyrelsen som en del i
uppsiktsplikten.

En riskanalys har gjorts under 2024 for att faststélla internkontrollplan 2025.

De risker som identifierats ar patientnamndens internkontrollplan fér 2025. Identifierade risker féljs I6pande
under 2025 enligt intervall beslutat av namnden. Vid upptackt av eventuella brister ska forslag pa atgarder
redovisas ndmnden.
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PatientnaAmndens internkontrollplan

Identifierad risk

Riskhanteringsatgarder
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Kontrollmoment/atgard

Intervall fér uppfdljning

For fa stodpersoner for att klara
uppdraget

Siffrorna foljs och presenteras varje
namnd

Fdljs manadsvis, presenteras pa
namnd

Minskad telefontillganglighet pg a
faktorer som ej gar att paverka
(sjukfranvaro etc.)

Personalnarvaro féljs, rutin finns fér
prioritering

Foljs dagligen, siffror for
telefontillganglighet presenteras pa
namnd.

Gemensam sammanstalining och
analys pa aggregerad niva kan ej
genomféras under 2025

Tydlig plan fér genomférande under
2025, samverkan mellan
enhetschefer

Féljs infor DAR och AR, presenteras
pa namnd

Malet ekonomi i balans uppnas inte

Siffror foljs och presenteras varje
namnd

Foljs manadsvis, presenteras pa
namnd.

Verksamheter svarar inte pa
klagomal i tid

Rutin finns fér paminnelseprocess

Foljs manadsvis, presenteras pa
namnd

Bristfallig arbetsmiljo for enhetens
medarbetare

Utvardera arbetsmiljé pa APT
(ledningsgrupp samt enheten),
veckomoten, medarbetarsamtal

APT varje manad, veckométen en
gang/ veckan, medarbetarsamtal en
gang/ar

Medarbetare upplever otrygghet till
foljd av otydlig information och
otydliga beslutsvagar i fragor som
Patientnamnden ej sjalv ager, men
som berdr enheten.

Utvardera arbetsmiljé pa APT
(ledningsgrupp samt enheten),
veckomoten, medarbetarsamtal

APT varje manad, veckomoten en
gang/ veckan, medarbetarsamtal en
gang/ar

Bevarande av sekretess i samband
med ev. flytt till 5ppna arbetsytor

Utvardera arbetsmiljé pa APT
(ledningsgrupp samt enheten),
veckomoten, medarbetarsamtal

APT varje manad, veckométen en
gang/veckan, medarbetarsamtal en
gang/ar

Okad arbetsbelastning till féljd av
anstallningsstopp

Utvardera arbetsmiljé pa APT
(ledningsgrupp samt enheten),
veckomoten, medarbetarsamtal

APT varje manad, veckomoten en
gang/veckan, medarbetarsamtal en
gang/ar
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