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Socialdepartementet

Kommittédirektiv Samordnare for att korta vardkoerna i halso-
och sjukvarden

Regeringen bemyndigar det statsrad som har till uppgift att féredra drenden
om hilso- och sjukvard att

— ge en sirskild utredare i uppdrag att utreda de frigor som framgar av
direktivet, se bilaga

— besluta om sakkunniga, experter, sekreterare och annat bitride at

utredaren.
Utredaren ska folja de direktiv som framgar av bilagan.

Kostnaderna ska belasta det under utgiftsomrade 1 Rikets styrelse uppférda
anslaget 4:1 Regeringskansliet m.m., anslagsposten 1 Till Regeringskansliets
disposition, budgetramen 6 Socialdepartementet.

Utdrag till

Statsridsberedningen/Gransk

utredningen
Telefonvéxel: 08-405 10 00 Postadress: 103 33 Stockholm
Webb: www.regeringen.se Besoksadress: Fredsgatan 8

E-post: s.registrator@regeringskansliet.se



Regeringen
Dir. 2026:3

Kommittédirektiv

Samordnare for att korta vardkéerna i halso- och sjukvarden

Beslut vid regeringssammantrade den 8 januari 2026

Sammanfattning

En sirskild utredare, i form av en nationell samordnare, ska bidra till att den
statliga styrningen, kontrollen och uppfdljningen stirks och far ett storre
genomslag nir det giller regeringens arbete med att korta vardkéerna och
oka tillgangligheten i hilso- och sjukvarden. Samordnaren ska i dialog med
olika aktorer, diribland sjukvardens huvudman, statliga myndigheter och
privata vardgivare, stirka erfarenhetsutbytet mellan regioner och identifiera
hinder f6r samverkan pa regional och nationell niva. Utredaren ska ocksa
identifiera och foresla kompletterande atgarder for att korta vardkGerna pa
savil regional som nationell niva samt bidra till att statsbidragen for att korta
kéerna och oOka tillgangligheten anvinds sa effektivt som mojligt. Detta ar ett
led i att fullf6lja slutsatserna av den parlamentariskt sammansatta vard-
ansvarskommittén (SOU 2025:62) avseende vikten av att statens ansvar for

och styrning av hilso- och sjukvarden starks.
Samordnaren ska bland annat

¢ stodja Regeringskansliet med att f6lja upp och analysera arbetet med att
atgarda vardkoer pa nationell och regional niva samt identifiera behov
av och komma med forslag pa kompletterande dtgirder i syfte att driva
arbetet framat,

e identifiera insatser och analysera framgangsfaktorer som bidrar till att
korta vardkGerna, samt sprida dessa,



e identifiera dtgarder som pa kort sikt kan bidra till att stirka tillganglig-
heten och korta vardkderna, exempelvis genom innovativ upphandling
av ledig kapacitet hos privata vardgivare, och

e fora dialog med hilso- och sjukvardens huvudmain, statliga myndigheter,
privata vardgivare och andra aktérer 1 syfte att identifiera hinder for
samverkan pa regional respektive nationell niva som syftar till att korta

vardkoerna.
Uppdraget ska slutredovisas senast den 4 januari 2027.

Uppdraget att starka den statlig styrningen och dess genomslag, félja
upp och analysera vardkéerna samt bidra till starkt tillganglighet i
hélso- och sjukvarden

Svensk halso- och sjukvard hiller hog kvalitet och stér sig val 1 inter-
nationella jamforelser. Uppfoljningar visar pa goda medicinska resultat, att
patienter 6ver lag dr n6jda med kvaliteten och att fortroendet f6r hilso- och
sjukvarden ar hogt. Samtidigt star svensk hilso- och sjukvard inf6r flera
utmaningar vad giller bristande tillginglighet och langa vardkéer med
patientsikerhetsrisker som foljd.

Regeringen bedomer att det dr angeliget att den statliga styrningen 6kar for
att sakerstilla att befolkningen erbjuds en behovsanpassad och effektiv
hilso- och sjukvard av god kvalitet 1 ritt tid. Det ar angeldget att hilso- och
sjukvarden lever upp till de krav som framgar av hilso- och sjukvardslagen
(2017:30) och patientlagen (2014:821) pa tillginglig vard nir patienten
behover den och som tillgodoser patientens behov av trygghet, kontinuitet
och sikerhet, samtidigt som behovsprincipen efterlevs. Regeringen gav
darfor den 23 juni 2024 en sirskild utredare 1 uppdrag att féresla en ny och
starkt vardgaranti med visentligt kortare tidsgrinser dn i dag. I uppdraget
ingar ocksa att lamna forslag pa lampliga atgarder som tillsynsmyndigheten
kan vidta mot huvudmannen i de fall nir vardgarantin och patientlagen inte
foljs. For att minska de regionala skillnaderna och 6ka huvudmannens
forutsittningar att korta vardkoerna 1 hela landet ser regeringen behov av att
identifiera och vidta ytterligare atgirder som stirker den statliga styrningen
och forbattrar samordningen av hilso- och sjukvarden pa alla nivéer, 1 syfte
att minska vantetiderna till vard och uppfylla vardgarantins tidsgranser.

Tillgangligheten till och vintetiderna 1 hilso- och sjukvarden skiljer sig
mycket 4t mellan regionerna. Aven om det finns strukturella utmaningar som
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torklarar en del av skillnaderna saknas en samlad bild av vilka faktorer som
bidrar till att vissa regioner lyckas bittre an andra. Det finns darfor ett behov
av att analysera framgangsfaktorer i de regioner som uppvisar goda resultat
vad giller vintetider och tillginglighet, samt att tillgingliggtra dessa

lirdomar f6r andra regioner.

Socialstyrelsen och Nationella vardkompetensradet har, efter uppdrag fran
regeringen, tagit fram forslag till nationella planer f6r att minska bristen pa
disponibla vardplatser och stirka kompetenstérsorjningen i halso- och
sjukvarden. I planerna presenteras ett antal konkreta forslag och rekom-
mendationer till huvudminnen. Det handlar bland annat om att astadkomma
en dndamalsenlig produktions- och kapacitetsstyrning, stirka kompetens-
forsorjningen och anvianda halso- och sjukvirdens personal och andra
tillgéngliga resurser pa ett sa effektivt sitt som moijligt. For att forslagen i de
nationella planerna ska kunna genomféras krivs samverkan mellan aktorer
pa savil lokal som regional och statlig niva. Flera av férslagen kraver ocksa
att arbetsmarknadens parter kommer Gverens i férhandlingar.

Langa vardkoer har varit ett problem i1 Sverige under flera decennier. Trots
att flera regeringar har genomfért atgirder och riktade satsningar i syfte att
starka tillgingligheten har problemen med langa vardkéer bestatt. Den
lagstadgade vardgarantin har inte uppfyllts fullt ut. Det finns darfor ett
behov av att préva nya arbetssitt och atgirder for att stirka tillgédngligheten
och korta koerna 1 hilso- och sjukviarden. Ska detta lyckas beh6ver staten,
huvudminnen, privata vardgivare och andra berorda aktorer arbeta effektivt
och samverka for att de gemensamma resurserna ska anvindas sa effektivt
som mojligt.

Virdansvarskommittén bedomer i betinkandet Ansvaret for hilso- och
sjukvarden (SOU 2025:62) att staten bor ta ett Okat ansvar for ett antal
omraden och fragor i hilso- och sjukvarden, bland annat kompetens-
forsorjningen, i syfte att skapa bittre forutsittningar att méta radande
utmaningar. Vardansvarskommittén féreslar vidare att statens ansvars-
utkrivande och kontroll bor stirkas i syfte att sikra patientens rittigheter
samt for att garantera att hilso- och sjukvardslagstiftningen far stérre
genomslag i praktiken. Kommittén anser dven att staten bor vidta atgirder
gentemot regionerna i syfte att 6ka regelefterlevnaden och stirka patientens
stillning. Sammantaget menar kommittén att dess bedémningar och forslag



innebir en viasentlig forskjutning gentemot staten gallande ansvaret f6r
sjukvardens styrning och utveckling.

Samordnaren ska darfor

¢ stodja Regeringskansliet med att f6lja upp och analysera arbetet med att
atgirda vardkoer pa nationell och regional niva samt identifiera behov
av och komma med f6rslag pa kompletterande atgirder i syfte att driva
arbetet framat,

* identifiera insatser och analysera framgangsfaktorer som bidrar till att
korta vardkGerna, samt sprida dessa,

e identifiera kompletterande atgirder som pa kort sikt kan bidra till att
stirka tillgdngligheten och korta vardkoerna, exempelvis genom
innovativ upphandling av ledig kapacitet hos privata vardgivare,

e utifran dialog med arbetsmarknadens parter identifiera och limna
torslag pa dtgirder som stirker arbetsmiljon och kompetens-
forsorjningen pa regional niva samt stimulerar innovativa arbetssitt i
hilso- och sjukvarden i syfte att korta kéerna,

e identifiera atgirder fOr att stirka den statliga styrningen och dess
genomslag avseende tillginglighet och vardkoer, exempelvis 1
utformningen av statsbidrag, och

e uppmirksamma hailso- och sjukvardens huvudmin, regeringen, statliga
myndigheter, privata vardgivare och andra berorda aktorer pa de
identifierade atgarderna och vid behov limna forslag pa férfarande for
att genomfora dessa.

Uppdraget att vara en kontaktpunkt fér intressenter och aktorer inom
hélso- och sjukvarden

Regeringen har genomfort flera dtgarder som pa olika satt bidrar till att korta
vardkéerna. Sedan regeringen tilltridde har cirka 18 miljarder kronor i
prestationsbaserade medel tillforts regionerna for att korta vardkéerna och
oka tillgingligheten till vard, bland annat genom en sirskild satsning for att
korta koerna till operationer av gra starr, hoftproteser och framfall, omriden
dir manga patienter vantat linge pa en operation. I budgetpropositionen for
2026 aviserade regeringen att satsningen fortsitter under kommande ar.
Ut6ver att omfatta de tidigare nimnda operationerna utékas satsningen
ocksa till att omfatta ytterligare atgirder. Socialstyrelsen redovisade 1
december 2026 forslag pa ytterligare atgirder att inkludera 1 satsningen
(§2025/01757). Forslaget innebir att, utéver de tidigare tre operationerna,
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ocksa inkludera operationer av ljumskbrack och knédproteser samt
koloskopiundersckningar. Regeringen aterkommer i nirtid med besked om
villkor for utbetalning av medel inom ramen f6r denna satsning.

Ytterligare medel f6rdelas ocksa for regionernas arbete med standardiserade
vardférlopp (SVF). Regeringen har ocksa inrattat en nationell
vardférmedling, som innebir att patienter kan fa vard hos en annan
vardgivare med kortare vantetider eller ledig kapacitet, oavsett var 1 landet
denna vardgivare finns. Regeringen har vidare gett Socialstyrelsen i uppdrag
att inritta nationella utvecklingsteam inom barn- och ungdomspsykiatrin.
Milsittningen med utvecklingsteamen ér att stodja regioner och
verksambheter i arbetet med att 6ka tillgingligheten och skapa forutsittningar
tor starkt kvalitet och effektivitet i den barn- och ungdomspsykiatriska

varden.

Regeringen har ocksa tillsatt utredningen Behovsstyrd vard (S 2024:05), som
har i uppdrag att lamna forslag pa en ny vardgaranti inom specialiserad vard,
som ska utga fran patientens behov och ha visentligt kortare tidsgrinser dn i
dag. Det finns dock tecken pa att manga patienter inte kinner till regionernas
skyldigheter inom ramen for radande lagstiftning, bland annat vad giller
regionernas skyldighet att erbjuda vard inom den specialiserade 6ppenvarden
aven till invanare i andra regioner, och att erbjuda vard hos andra vardgivare
i de fall vardgarantin inte kan uppfyllas av hemregionen. Det finns dérfor ett
behov av att sprida information om hur vardkéerna skiljer sig at mellan olika
regioner, och informera patienter och allminheten om regionernas

lagstadgade skyldighet att erbjuda vard i tid.

Regeringen genomfor ocksa flera satsningar som indirekt bidrar till att korta
virdkéerna. Det handlar bland annat om satsningar for att stirka
primarvarden, utveckla arbetet for psykisk hilsa och suicidprevention samt
reformera vardens digitala infrastruktur, sa att ritt information om patienten

ska finnas tillginglig f6r den som behéver det.

Utover de insatser som regeringen genomfor arbetar hilso- och sjukvardens
huvudmain i form av kommuner och regioner, Sveriges Kommuner och
Regioner (SKR), privata vardgivare och patientorganisationer med initiativ
som pa olika sitt syftar till att stirka tillgangligheten till vard. Det finns
dirfor ett behov av att pa ett tydligare sdtt samordna mangfalden av aktérer
och initiativ pa omradet.



Samordnaren ska darfor

e  sprida information och kunskap om koldget i regionerna, om
regionernas skyldigheter att erbjuda vard i tid inom vardgarantins
tidsgranser i den egna regionen eller annan region,

e sprida information och kunskap om patientens maojligheter att soka vard
1 andra regioner,

e informera vardgivare, intressenter och aktorer pa olika nivier om
regeringens initiativ som direkt eller indirekt syftar till att korta
vardkoerna,

e fora dialog med hilso- och sjukvardens huvudmain, de statliga
myndigheterna, privata vardgivare och andra relevanta aktorer i syfte att
identifiera hinder f6r samverkan pa regional respektive nationell niva for
att korta vardkderna, och

¢ sammanstilla och omsitta de identifierade hindren i rekommendationer
om nya atgarder.

Kontakter och redovisning av uppdraget

Samordnaren ska hilla sig informerad om och beakta relevanta arbeten som
pagar inom Regeringskansliet, i andra utredningar och pa berérda
myndigheter. Vid genomforandet av uppdraget ska samordnaren féra dialog
med relevanta myndigheter och aktérer. Samordnaren ska med utgangspunkt
1 respektive departements ansvarsomrade 16pande ha kontakt med relevanta
departement inom Regeringskansliet.

Utredningens uppdrag karaktiriseras av ett innovativt forhallningssitt i syfte
att korta vardkoer. Samordnaren ska nir det bedoms sirskilt relevant ha ett
barnritts- och funktionshindersperspektiv och beakta konsekvenserna av
toreslagna atgarder for barn, 1 enlighet med bland annat Forenta nationernas
(FN) barnkonvention om barnets rittigheter samt for personer med
funktionsnedsattning, i enlighet med FN:s konvention om rittigheter f6r
personer med funktionsnedsittning. Nar det kan anses vara sarskilt relevant
ska samordnaren ha ett jaimstilldhetsperspektiv i sitt arbete och beakta de
konsekvenser som de foreslagna atgarderna har f6r jimstilldheten mellan
min och kvinnor. Samordnaren ska informera om det arbete som bedrivs
inom ramen for uppdraget vid de tidpunkter och i den form som bestims i
dialog med Regeringskansliet (Socialdepartementet). En delredovisning ska
limnas senast den 12 juni 2026. Uppdraget ska slutredovisas senast den



4 januari 2027. Av slutredovisningen ska det framga hur uppdraget har
bedrivits och vilka resultat som har uppnatts.

(Socialdepartementet)
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