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Forord

Socialstyrelsen har haft regeringens uppdrag att under 2025 fordela och folja
upp statsbidrag enligt férordningen (2021:18) om statsbidrag for utveckling
av den prehospitala akutsjukvérden for patienter med psykisk ohélsa.

Socialstyrelsen dverlamnar hirmed Redovisning av 2025 érs statsbidrag for
utveckling av den prehospitala akutsjukvéarden for patienter med psykisk
ohilsa (2021:18).

Redovisningen innehaller en uppfoljning av hur mottagarna har anvént
statsbidraget for ar 2025. Utredaren Therese Arnewing har sammanstéallt
redovisningen. Ansvarig enhetschef for uppdraget har varit Johanna Freed.

Bjorn Eriksson
Generaldirektor
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Sammanfattning

Statsbidragets syfte &r att stimulera och frimja verksamhet som utvecklar
effektiva och kvalitativa regionala prehospitala akutsjukvardslosningar.
Malgruppen &r patienter med psykisk ohélsa eller suicidalitet. For 2025
okade anslaget for statsbidraget fran 82 till 150 miljoner kronor.

19 regioner ansokte om att {4 ta del av 6ver 104 miljoner kronor av
statsbidraget for 2025. Regionerna anvéinde cirka 91 miljoner av dessa,
vilket dr 87 procent av mottaget statsbidrag och 61 procent av totalt belopp.
Den storsta delen av bidraget (70 procent) gick till 1oner. De regioner som
inte anvédnde hela statsbidraget angav tids- och personalbrist som framsta
orsaker.

Mottagarna kan anvénda statsbidraget inom fyra olika omraden:

« Fem regioner anviande bidraget for att inrétta psykiatriambulanser inom
den prehospitala akutsjukvarden. Omradet stod for 18 procent av
kostnaderna.

« 14 regioner har utvecklat arbetssétt for prehospitala
akutsjukvardsbeddmningar av patienter med psykisk ohélsa eller
suicidalitet genom digitala hjédlpmedel och system. Omradet stod for 21
procent av kostnaderna.

« 18 regioner har anvént bidraget till 6vriga anpassningar i verksamheten,
till exempel utbildning och stirkt samverkan. Omradet stod for 58 procent
av kostnaderna.

. Atta regioner anvinde statsbidraget for vissa kostnader for administration
av den verksamhet som bidrag ldmnas for. Omradet stod for cirka tre
procent av statsbidraget.

Elva av nitton regioner anser att de har en vélfungerande prehospital
akutsjukvard 1 hog eller ganska hog utstrackning. De lyfter samverkan och
utbildning som sérskilt viktiga insatser.

Regionerna anser att det nuvarande statsbidraget pa ett vilbehovligt och
andamalsenligt sétt ger stod till utveckling av den prehospitala
akutsjukvarden. Samtidigt efterfragar néstan alla mottagare att bidraget
utformas pa ett sétt som bdttre svarar mot verksamheternas forutséttningar
och behov. De onskar ocksa ett mer anvéndarvinligt verktyg for
aterrapporteringen.

Socialstyrelsen bedomer att mottagarnas anvdndning av statsbidraget har
frimjat bidragets syfte.
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Bakgrund

Socialstyrelsen har sedan 2021 fordelat statsbidrag enligt forordningen
(2021:18) om statsbidrag till regioner for utveckling av den prehospitala
akutsjukvarden for patienter med psykisk ohilsa. Syftet med statsbidraget &r
att stimulera och frimja verksamhet som utvecklar effektiva och kvalitativa
regionala prehospitala akutsjukvardslosningar for patienter med psykisk
ohilsa eller suicidalitet.

Med prehospital akutsjukvard avses omedelbara medicinska atgérder' som
vidtas av hdlso- och sjukvardspersonal utanfor sjukhus eller annan
vardinrattning.

Statsbidraget ska ga till fyra omraden

Under 2025 hade Socialstyrelsen 150 miljoner kronor att fordela.
Statsbidraget kan anvidndas inom ett eller flera av nedan angivna omrdden:

o Inrittandet av psykiatriambulanser inom den prehospitala akutsjukvarden.

« Utveckling av arbetssitt for prehospitala akutsjukvardsbedomningar av
patienter med psykisk ohélsa eller suicidalitet genom digitala hjalpmedel
och system.

« Ovriga anpassningar i verksamheterna, till exempel material,
utbildningsinsatser eller liknande.

« Vissa kostnader for administration av den verksamhet som bidrag lamnas
for.

En psykiatriambulans &r ett utryckningsfordon som bemannas av
psykiatriutbildad personal®. Den hanterar enbart insatser vid akutsuicidala
situationer och akutpsykiatriska beddmningar utanfor sjukhusomradet. En
psykiatriambulans ska ingé i larmsystemet och f6lja Socialstyrelsens
foreskrift om Ambulanssjukvéard (SOSFS2009:10).

Socialstyrelsen ska senast den 30 september 2026 ldmna en samlad
ekonomisk redovisning till regeringen (Socialdepartementet) av bidraget. Vi
ska dven ldmna en sammanfattande redogdrelse for statsbidragets
anvindning i forhallande till dess syfte enligt férordningen. Det gor vi 1
denna rapport.

! De medicinska tgidrderna méste riknas som hilso- och sjukvérd enligt 2 kap. 1 § hilso- och
sjukvérdslagen (2017:30).

2 Psykiatriambulanser behdver inte ha personal fran psykiatrin. Det kan dven vara psykiatriutbildad
personal inom ambulanssjukvarden.
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Underlag till redovisningen

Mottagare av statsbidrag &r skyldiga att aterrapportera till Socialstyrelsen
hur de har anvint bidraget. Mottagarna ska aterbetala statsbidrag som de inte
har anvint under aktuellt bidragsér, alltsa kalenderaret 2025.

Den 16 mars 2025 skickade Socialstyrelsen aterrapporteringsformulér till
bidragsmottagarna. Vi bad dem att senast den 30 april 2025 ldmna en
ekonomisk redovisning, redogora for hur de har anvéant bidraget och
beskriva vilka resultat de uppnatt. Samtliga regioner som fick del av
statsbidraget har aterrapporterat till Socialstyrelsen. Det &r regionernas
aterrapporter som bildar underlag till denna redovisning.

Under 2025 upphandlade Socialstyrelsen ett nytt enkdtverktyg som tyvirr
saknade vissa funktioner som &r viktiga for aterrapportering av statsbidrag
och som fanns i tidigare verktyg. Det har forsdmrat anvandarvénligheten for
respondenterna och gjort det svarare for dem att svara pa ett korrekt sitt.

19 regioner fick del av statsbidraget

Socialstyrelsen hade 150 miljoner kronor att fordela for statsbidraget 2025.
Vi utlyste statsbidraget i februari 2025 med sista ansokningsdatum i mars
samma &r.

19 regioner inkom med ansdkningar om sammanlagt cirka 104,3 miljoner
kronor. Sakkunniga inom psykiatri och utredare fran
statsbidragsverksamheten bedomde gemensamt ansdkningarna.
Bedomningarna utgick frén de sokandes forméga att uppfylla statsbidragets
syfte och 6vriga villkor i forordningen.

Socialstyrelsen beviljade samtliga regioner det belopp som de ansokte for.
Vi fattade beslut om att betala ut statsbidraget i juni 2025. Mottagarna fick
anvinda statsbidraget enligt villkor i Socialstyrelsens beslut och for
kostnader som uppstod under kalenderaret 2025.
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Resultat av 2025 ars uppfoéljning

Regionerna har anvint 87 procent eller 6ver 91 miljoner kronor av mottaget
statsbidrag. I bilaga 1, tabell 8 finns mer information om ekonomiskt utfall
for samtliga bidragsédr 2021 — 2025.

Sex regioner har svarat att de inte har anvént hela bidraget. Det berodde
enligt regionerna pé tids- och personalbrist. Aven andra hiindelser i regionen
paverkade mojligheten att anvinda statsbidraget, exempelvis en upphandling
av psykiatriambulanser.

Lonekostnaderna fortsétter att vara den storsta utgiften for regionerna och
utgdr 70 procent av utgifterna. Nist vanligast dr inkOp av utrustning som star
for sju procent av utgifterna och kdpta tjanster som star for sex procent av
kostnaderna. Se tabell 1 for mer information.

Tabell 1. Anvandning av statsbidraget per kostnadspost 2025

Kostnad Anvant bidrag (kr) Andel anvéant bidrag
Lénekostnader 73499 399 70%
Utrustning 7593324 7%
Képta tjanster 6429 777 6%
Resor, kost och logi 1386 044 1%
Administration 937633 1%
Lokalhyra 1162 000 1%
Trycksaker 86 015 1%
Annonsering och marknadsféring 8857 0%
Totalt 91103 049 87%

Kalla: Regionernas aterrapportering av 2025 ars statsbidrag.

Regionerna har anvant bidraget inom
samtliga fyra omraden

Regionerna har redogjort for hur de har anvént statsbidraget utifran de fyra
anviandningsomraden som finns listade i forordningen (2021:8). Nedan f6ljer
en sammanfattning av deras insatser uppdelat pa respektive
anvindningsomrade. Av tabell 2 framgér hur manga regioner som anvéinde
statsbidraget inom respektive omrade.
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Tabell 2. Antal och andel regioner som anvant statsbidraget per
omrade

Statsbidragets anvandningsomraden Antal (N=19) Andel

Inrattande av psykiatriambulanser inom den 5 26%
prehospitala akutsjukvarden

Utveckling av arbetssatt fér prehospitala 14 74%
akutsjukvardsbedomningar genom digitala
hjélpmedel och system

Ovriga anpassningar i verksamheterna, till exempel 18 95%
material, utbildningsinsatser eller liknande

Vissa kostnader for administration av den 1" 58%
verksamhet som bidrag ldmnas for

Kélla: Regionernas aterrapportering av 2025 ars statsbidrag.

Inrattande av psykiatriambulanser inom den
prehospitala akutsjukvarden

Ett mindre antal, fem regioner, har anvént statsbidraget for inrdttande av
psykiatriambulanser. Det dr ungefar lika manga som 2024. Omradet star for
cirka 18 procent av kostnaderna. Tre regioner har anvént bidraget for att
skaffa nya fordon. Tre regioner har valt att stirka befintliga fordon. De har
till exempel forbéttrat utrustningen i fordonen utifran en tidigare utvédrdering
av befintlig utrustning.

Prehospitala akutsjukvardsbedémningar
genom digitala hjalpmedel och system

14 regioner anger att de har anvint statsbidraget for utveckling av arbetssitt
for prehospitala akutsjukvardsbedomningar genom digitala hjalpmedel och
system. Det dr ungefér lika manga som 2024. Omrédet star for cirka

21 procent av kostnaderna.

Exempel pa kostnader dr investeringar i digitala och tekniska I6sningar for
att fa tillgang till videokonsultation, patientjournal och eventuell vardplan.
Det giller till exempel inkop av surfplattor och att sikerstédlla god
internetuppkoppling i bilarna. Atgirderna underléttar ambulanspersonalens
bedomningar av patientens tillstand och vardbehov. De behover ocksa
tillgdng till informationen for att kunna bedoma sékerhetsrisker innan de
anldnder till patienten, om de till exempel har behov av polisnérvaro.

Regioner har dven arbetat med andra digitala stod, till exempel fragebanker
och digitala utbildningar for att sdkerstélla att ambulanspersonalen har rétt
kompetens. En region har genomf6rt en kartlaggning av hinder och
mojligheter i1 arbetet med den prehospitala akutsjukvarden. Den
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kartldggningen ska ligga till grund for ett utvecklingsarbete som inkluderar
digitala och tekniska ldsningar.

Ovriga anpassningar i verksamheterna

Regionerna har framfor allt anvént statsbidraget till 6vriga anpassningar i
verksamheterna, till exempel material och utbildningsinsatser. Arton av
nitton regioner har anvént bidraget till detta omride. Insatserna inom
omradet har statt for 58 procent av kostnaderna, vilket &r en 6kning med 14
procentenheter fran 2024.

I samband med éterrapporteringen bad Socialstyrelsen regionerna att
specificera vilka typer av 6vriga anpassningar som de har anvént
statsbidraget till. Tabell 3 listar anpassningarna och hur ménga regioner som
har satsat pa respektive anpassning.

Tabell 3. Anvdandning inom omradet 6vriga anpassningar 2025

Inom omradet "Ovriga anpassningar i Antal regioner Andel regioner
verksamheterna” har vi... (n=18)

... utbildat personal 18 100%
... starkt samverkan mellan t.ex. 18 100%

ambulanssjukvarden och psykiatrin

...genomfért behovsinventering for 15 83%
fortsatt planering av den prehospitala

akutsjukvarden

...utvecklat vardprogram for prehospital 13 72%

psykiatrisk akutsjukvard

... erbjudit stod och handledning till 12 67%
personal
...stdrkt bemanningen i mobila enheter 8 44%

som ambulans, psykiatriambulans eller
mobila prehospitala psykiatriska resurser

... annat 5 28%

Kalla: Regionernas aterrapportering av 2025 ars statsbidrag.

Fortfarande storst fokus pa utbildning inom
riskbeddmning av suicid och vald

Likt tidigare ar dr utbildning av personal den vanligaste insatsen. Det har 18
av 19 regioner valt att géra. Regionerna har erbjudit medarbetarna en méngd
olika typer av utbildningar. Vanligast under 2025 &r utbildning inom
suicidriskbedomning och om forebyggande av vdldsamma situationer genom

10



Redovisning av 2025 ars statsbidrag for utveckling av den prehospitala
akutsjukvarden for patienter med psykisk ohélsa (2021:18)

Bréset violence checklist’. Tva tredjedelar av regionerna har erbjudit den
typen av utbildningar till medarbetare.

Hilften av regionerna har dven erbjudit utbildning om akut
omhéndertagande av sjdlvmordsnéra person (AOSP). Det ar en utbildning i
hur personal kan agera i en akut situation dér en person &r i risk att ta sitt
eget liv.*

Ungefir en tredjedel av regionerna svarar att de har erbjudit medarbetare
utbildning i akut prehospital psykiatri (APP)’. Utbildningen har en bredare
ansats och tar upp hur man beméter méanniskor med psykiatrisk problematik
generellt, inte bara vid risk for suicid. Det dr Sveriges kommuner och
Regioner (SKR) tillsammans med Region Stockholm som har tagit fram
APP, delvis med finansiering fran det hér statsbidraget.

Lika ménga regioner har erbjudit utbildning i sjukvardsjuridik relaterad till
dmnet, till exempel om tvangsvard och nodvérnsritt. Medarbetare har
dessutom haft méjlighet att g utbildning om Rakel®.

Halften av regionerna beskriver dven att de har satsat pa andra typer av
utbildningar, inom exempelvis krishantering, psykiatriska likemedel och
bemotande.

Vanligt med samverkan mellan aktérer i vardkedjan

Niéstan alla regioner, 18 av 19, har arbetat med att starka samverkan mellan
olika vardaktorer. Det géller framfor allt inom regionen med till exempel
vuxenpsykiatrin, barn- och ungdomspsykiatrin, 6ppen- och akutvarden, och
regionens sdrskilda suicidpreventionssamordnare. Vissa regioner lyfter
ocksa samverkan med externa aktorer, som kommunen genom exempelvis
socialtjansten, och samverkan med andra regioner.

Syftet med samverkan &r framst att skapa en sammanhéllen vard av
patienterna. Regioner beskriver ocksd samverkan i utbildningsinsatser och
for att skapa ett gemensamt sprak och gemensamma arbetssétt.

3 Broset violence checklist underléttar beddmning av risk for vald, se exempelvis https:/www.risk-
assessment.no/files/bve-versions/bve-svensk-2.pdf, besokt 2026-05-13

4 Utbildningen AOSP — Akut omhéndertagande av sjédlvmordsnéra person ir ett samarbete mellan
Nationellt centrum for Suicidforskning och Prevention, SOS Alarm, Polismyndigheten i Stockholms
lan, Storstockholms brandforsvar och AISAB — Ambulanssjukvérden i Storstockholm AB. Fér mer
information se webbsida: https://www.chis.regionstockholm.se/nasp/utbildning/akut-omhandertagande-
av-sjalvmordsnara-person-aosp/, besokt 2026-05-13

3 Se till exempel artikeln S& blir den nya prehospitala lidkartjéinsten:
https://www.regionstockholm.se/nyheter/2024/01/sa-blir-den-nya-prehospitala-lakartjansten/, besokt
2026-05-13

6 Rakel ér Sveriges nationella kommunikationssystem for ledning och samverkan. Myndigheten for
civilt forsvar ansvarar for drift, forvaltning och utveckling av Rakel.
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Starkt bemanning med framst projekt- eller
utvecklingsledare

Atta regioner uppger att de har anviint delar av statsbidraget for att stirka
bemanningen i mobila enheter. Det kan till exempel vara inom ambulans,
psykiatriambulans eller mobila prehospitala psykiatriska resurser.

Precis som tidigare ar ar det vanligast att regionerna har forstérkt
verksamheten med projektledare, utvecklingsledare, verksamhetsutvecklare
eller liknande. Det uppger sju av atta regioner att de har gjort. Fyra regioner
har forstirkt kompetensen med psykiatrisjukskoterskor och lika manga med
psykiatriker. Nagra regioner har dven stiarkt bemanningen av mentalskotare-
eller vardare och underskoterskor.

Vissa kostnader for administration av den
verksamhet som bidrag lamnas for

Regionerna har mojlighet att anvinda statsbidraget for administration av den
verksamhet som de har fatt statsbidraget for, under innevarande eller tidigare
ar. Det utgor en mycket liten andel av mottagarnas totala utgifter, cirka tre
procent av statsbidraget. Regionerna beskriver exempelvis att pengarna har
gatt till 16nekostnader vid administrativt arbete, samordnande mdten och
administration kopplat till utbildningar och konferenser. Hér ingér dven
teknisk utrustning som datorer och mobiltelefoner.

Regionerna lyfter fortsatt utbildning
och 6kad samverkan som viktigast

Regionerna fick i aterrapporteringen bedoma i vilken utstrickning de har en
vél fungerande prehospital akutsjukvérd for patienter med psykisk ohélsa
eller suicidalitet. Elva av regionerna anser att de har en vél fungerande vard i
hog eller ganska hog utstrackning. Sju anser att de har det varken i hog eller
lag utstrackning och en kan inte gora en bedomning. Andelen regioner som
svarar att de har en vél fungerande vard har okat sedan 2021. Se tabell 5 for
en jamforelse mellan &ren.
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Tabell 5. Regioner som bedémer att de har en val fungerande prehosp-
ital akutsjukvard i hog eller ganska hog utstrackning, 2021 till 2025

Regionerna har vid varje aterrapportering fatt bedéma i vilken utstrackning de anser att de
har en val fungerande prehospital akutsjukvard for personer med psykisk ohalsa pa en skala
fran 1 till 5.

Ar Antal regioner Andel regioner
2021 2av19 1%
2022 6av18 33%
2023 6av19 32%
2024 12 av 21 57%
2025 11av19 58%

Kaélla: Regionernas aterrapportering av 2021-2025 ars statsbidrag.

Regionerna fick ocksa beskriva insatser finansierade av statsbidraget som de
anser har fungerat sirskilt val. Precis som foregdende ar lyfter regionerna
framfor allt utbildningsinsatser och insatser for 6kad samverkan.

Utbildningsinsatserna har till exempel gett en breddad kompetens for
ambulanspersonalen sé att de kan mota patienterna pa ett battre sétt.
Regioner lyfter ocksa dkad samverkan mellan professioner for utbyte av
kunskap och forbéttrat samarbete i motet med patienter.

Okad samverkan och kompetens ger tryggare medarbetare, bittre bemdtande
av patienter och korta vérdtider, enligt regionerna. Regioner ger ocksa
exempel pa konkreta tillfdllen da patienter har gynnats av regionernas arbete
med prehospital akutsjukvédrd. En region beskriver att en patient som hade
starkt motstand mot sjukhus kunde véardas i hemmet. Patienten fick pa grund
av en sviljningsfobi mat genom sond. Genom vérden i hemmet kan
patienten numera dta sjilv.

Forutsattningar finns fér en god
prehospital akutsjukvard

Nér regionerna beskriver vilka forutsdttningar som bidrar till en
vialfungerande prehospital akutsjukvard pekar de framfor allt pa samverkan
och kompetenshdjning. Samverkan inom till exempel ambulans, SOS
Alarm, polis och psykiatri dr god i minga verksambheter.
Ambulanspersonalen och andra viktiga aktorer har ocksa béttre kunskap om
patientgruppen och hur de kan beddma dem och ge dem stod. Manga
regioner beskriver ocksa att de har &ndamalsenliga digitala stod pa plats och
tillgdng till 1dkare och annan psykiatrisk kompetens nér det behovs.

Flera regioner beskriver ocksé planer pa fortsatt utveckling. En region
planerar till exempel att utoka den prehospitala akutsjukvarden till att &ven
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inkludera barn och unga, och ser att det kan avlasta barn- och
ungdomspsykiatrin (BUP). En annan region planerar att utoka det
geografiska omradet, och ytterligare en region avser att utoka tiderna pa
dygnet som ambulanserna finns tillgangliga. En region beskriver ocksé att
verksamheten har gjort en nuldgesanalys och att nista steg &r att ta fram en
handlingsplan.

Det finns aven utvecklingsomraden

Regionerna uttrycker dven utvecklingsbehov. Eftersom regionerna ser
samverkan och utbildning som viktiga forutsittningar for verksamheten
lyfter de dven dessa som centrala utvecklingsomraden.

Manga regioner ser att samverkan har blivit biattre men 6nskar samtidigt bli
annu bittre pa det. Flera regioner beskriver att samverkan fungerar i vissa
delar av lanet men behover utvecklas i andra for en mer jamlik vard.
Regioner beskriver ocksa att samverkan med vissa aktorer behdver bli
battre, men det varierar mellan regionerna vilka dessa aktorer dr.

Flera regioner lyfter ocksa vikten av att fortsétta rekrytera och utbilda
medarbetare. Regioner vill till exempel satsa pa att flera samverkansaktorer
gar gemensamma utbildningar och utvecklar utbildningar tillsammans.

Nagra regioner beskriver ocksa att de har eller planerar att kdpa in teknisk
utrustning som ska underlitta arbetet, till exempel for videomoten. Vissa
som har kopt in utrustning dr nu i gdng med att implementera den i
verksamheten.

Regionerna efterfragar ett mer
andamalsenligt statsbidrag

I &terrapporteringen framgar att regionerna generellt &r positiva till
statsbidraget. Flera regioner lyfter att bidraget underléttar en véalbehovlig
utveckling av den prehospitala akutsjukvarden. De beskriver att det har
funnits och fortfarande finns stora behov av att utveckla
ambulanssjukvarden for patientgruppen, och att statsbidraget har frimjat den
utvecklingen.

Samtidigt efterfragar i princip alla mottagare att statsbidraget utformas pa ett
sdtt som dr mer d&ndamalsenligt. Nuvarande utformning gor det svarare for
regionerna att anvénda statsbidraget pa det sitt som bast uppnar syftet med
det. Utvecklingsarbete kan till exempel stanna av i véntan pa beslut om
statsbidrag fran Socialstyrelsen. Dessutom hinner verksamheter inte anordna
utbildningsinsatser och liknande forrdn under hdsten nar beslutet kommer
forst en bit in pa varen. Regionerna Onskar allra helst att statsbidraget 16per
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over flera &r och att de far besked sé tidigt som mdjligt om att statsbidraget
kommer att gé att soka. De 6nskar ocksa tidigt beslut, helst i bérjan av aret.

Flera regioner har ocksd synpunkter pd svarigheter med aterrapporteringen
under 2025. Socialstyrelsen har upphandlat ett nytt enkadtverktyg som tyvarr
saknar vissa funktioner som ar viktiga fOr aterrapporteringen av statsbidrag.
Det har forsamrat anviandarvinligheten for respondenterna, gjort det mer
tidskrdavande och forsvarat for dem att svara pé ett korrekt sétt.
Socialstyrelsen har forstielse for de svarigheterna och arbetar for storre
anvandarvanlighet i det digitala verktyg som vi anvénder for
aterrapporteringen.
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Socialstyrelsens kommentarer

Socialstyrelsen har foljt upp bidragsmottagarnas anvandning av
statsbidraget. Vi bedomer att statsbidraget har bidragit till att stimulera och
frimja verksamhet som utvecklar effektiva och kvalitativa regionala
prehospitala akutsjukvardslosningar.

Regionerna dr fortsatt positiva till statsbidraget. De bedomer att det fyller en
viktig funktion for att synliggéra och framja utvecklingen av den
prehospitala skutsjukvarden.

Under 2025 6kade anslaget for statsbidraget fran 82 till 150 miljoner kronor.
Regionerna ansokte om totalt 104 miljoner kronor och anvinde sedan
ungefdr 91 miljoner kronor av dessa.

I likhet med tidigare ar beskriver regionerna insatser for
kompetensutveckling och samverkan som sérskilt effektiva for att na syftet
med statsbidraget. Okad samverkan och kompetens ger tryggare
medarbetare, bittre bemotande av patienter och farre som behdver akut vard
pa sjukhus, enligt aterrapporteringen.

Samtidigt finns fortsatta utmaningar. Regioner beskriver till exempel
utmaningar ndr det géller att rekrytera och vidareutbilda personal.

Regionerna ser ett fortsatt stort behov av statsbidraget. De 6nskar ocksé en
storre forutsdgbarhet sa att de kan planera ldngsiktigt och skapa kontinuitet 1
arbetet. De Onskar till exempel att fa beviljat statsbidrag for flera ér i taget,
och att f& besked om statsbidrag tidigare pa aret. Regionerna dnskar ocksa
ett mer anvindarvénligt verktyg for aterrapporteringen.

Statsbidraget framjar mal 3 och 10 i
Agenda 2030

Socialstyrelsen bedomer att statsbidraget har en tydlig koppling till tvd mal i
Agenda 2030 som FN:s generalforsamling beslutade om ar 2015. Det géller:

« mal 3 som handlar om att sékerstédlla hdlsosamma liv och frimja
vélbefinnande for alla i alla aldrar.

« mal 10 som handlar om att minska ojdmlikheten.
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Bilaga 1: Sammanstallning av
anvandningen av statsbidraget

Tabell 6. Fordelning och anvandning av statsbidraget

Bidragsmottagare Ansokt Beviljat Oanvant Andel oanvant
belopp (kr) belopp (kr) belopp (kr) belopp
Region Blekinge 254 580 254 580 0 0%
Region Dalarna 3713000 3713000 1547 000 42%
Region Gévleborg 1078 600 1078 600 0 0%
Region Halland 1953 144 1953144 1517 244 78%
Region Jamtland 776 861 776 861 488 744 63%
Hérjedalen
Region Jonkoépings lan 1007 700 1007 700 0 0%
Region Kalmar lan 5961 000 5961 000 1 0%
Region Kronoberg 1539 000 1539 000 0 0%
Region Norrbotten 25940 840 25940 840 0 0%
Region Skane 10907 384 10907 384 0 0%
Region Stockholm 20 750 000 20 750 000 0 0%
Region Sérmland 3239000 3239000 0 0%
Region Uppsala 5233600 5233600 0 0%
Region Varmland 1306 000 1306 000 920000 70%
Region Vasterbotten 150 500 150 500 0 0%
Region Vastmanland 8222 800 8222 800 4 853 431 59%
Region Orebro lan 1 634 000 1 634 000 0 0%
Region Ostergétland 6 935 000 6 935 000 3914 540 56%
Vastra 3741 000 3741 000 0 0%

Gétalandsregionen

Totalt 104 344009 104 344009 13 240 960 13%

Kalla: Regionernas aterrapportering av 2025 ars statsbidrag.
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Tabell 7. Andel av férbrukat statsbidrag per omrade under 2025

Bidragsmottagare Inrattande av  Utveckling av Ovriga Vissa
psykiatri-  arbetssatt for anpassningar i kostnader for
ambulanser prehospitala verksamheterna, administration
inom den akutsjukvards- till exempel av den
prehospitala bedémningar material, verksamhet
akutsjukvarden genom utbildnings- som bidrag
digitala insatser eller lamnas for
hjélpmedel liknande
och system
Region Blekinge 0% 0% 100% 0%
Region Dalarna 0% 20% 70% 10%
Region Gévleborg 0% 40% 50% 10%
Region Halland 0% 85% 10% 5%
Region Jamtland
Harjedalen 0% 0% 50% 50%
Region Jonképings
1an 0% 3% 97% 0%
Region Kalmar lén 0% 100% 0% 0%
Region Kronoberg 0% 17% 83% 0%
Region Norrbotten 0% 0% 100% 0%
Region Skane 21% 0% 77% 2%
Region Stockholm 42% 15% 42% 1%
Region Sérmland 0% 30% 60% 10%
Region Uppsala 20% 50% 20% 10%
Region Varmland 0% 50% 50% 0%
Region
Vasterbotten 0% 70% 20% 10%
Region
Vastmanland 95% 0% 3% 2%
Region Orebro ldn 0% 40% 20% 40%
Region
Ostergotland 50% 30% 20% 0%
Vastra
Gotalandsregionen 0% 75% 25% 0%

Kalla: Regionernas aterrapportering av 2025 ars statsbidrag.
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Tabell 8. Ekonomisk redogérelse for perioden 2021-2025

Ar Anslag Ansokt Andel Oanvéant Andel
belopp (kr) under/ bidrag (kr) oanvant

dversokt bidrag

2021 46 000 000 29 663 403 -35% 9867 437 33%*
2022 46 000 000 60 529 091 32% 8430093 18%
2023 46 000 000 83193 957 80% 2998 785 7%
2024 63 500 000 82707 786 30% 5720358 9%
2025 150 000 000 104 344 009 -30% 13 240 960 13%*

Kélla: Regionernas aterrapportering av 2021 till 2025 ars statsbidrag.
*Av totalt beviljat belopp.
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