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Forord

Runt om i landet blir hdlso- och sjukvd@rden och omsorgen mera personcen-
trerad, samordnad, proaktiv och samskapad genom omstaliningen till Néra
vard. Att driva en omstdlining av hela hdlso- och sjukvdrds- och omsorgs-
systemet dar en stor uppgift. | den har typen av omfattande transformation ar
det viktigt att lyfta fram berdttelserna om det som sker. Att Idra av béde det
som ar svart och av det som gdr bra och ta ansvar fér att nya valfungerande
arbetssatt kommer fler fill del.

Omstdallningen ar nu i fasen dar nya arbetssatt utvecklas och sprids. Vi ser
att varden inte ldngre behdver vara ndgot man mdste resa l&ngt for att £ til-
lgéng till, utan allt oftare kan erbjudas nar och dar den behdvs. Det kan som
exempel ske via mobila team, via digitala kontaktvagar eller genom egen-
monitorering, allt utifrdn personens behov och férmdgor. Vi ser att konsulta-
tion mellan primarvard och specialistvérd blir vanligare och att arbetssattet
gor att patienterna far snabbare hjdlp utifrdn sina behov. Vi ser ocksd en
positiv utveckling nar det galler halsofrdmjande insatser och att ta vara pd
invénarnas kunskap och engagemang i utvecklingsarbetet.

En forutsattning for att dessa arbetssdatt har kunnat komma pé plats ar det
omfattande arbete som kommuner och regioner har gjort med att ta fram Iéns-
gemensamma mdlbilder och handlingsplaner fér omstéliningen till Nara vard.
Det har resulterat i en gemensam forstdelse och riktning och en mer omfattande
samverkan mellan kommun och region pé flera organisatoriska nivéer.

Vi vet samtidigt att vi har en I&dng stracka kvar innan vi kan sdga att storre
delen av all hdlso- och sjukvarden och omsorgen sker utifrén personens
fokus. Darfor finns all anledning att bade gladjas &t och lara av de framsteg
som vi gor, och att reflektera 6ver hur vi bdst agerar nu for att fortsétta stéd-
ja och accelerera omstdllningen.

| min roll som politiker kommer jag fortsatta att vara tydlig med riktningen,
fortsatta verka for ett gemensamt ansvarstagande mellan kommun och regi-
on och aftt félja omstdaliningen med fokus pd Idrande och dialog.

Det &r genom samarbete, uthdllighet och modet att préva nya vagar som
vi kan fortsatta bygga ett hdllbart vérd- och omsorgssystem. Lt oss i detta
arbete aldrig gléomma bort vad podngen med omstdliningen &r; att varden
och omsorgen ska utgd frdn den enskilde manniskans alldeles egna behov
och férutsattningar.

Tobias Smedberg
Ordférande, Beredningen fér primdrvard och dldreomsorg,

Sveriges Kommuner och Regioner
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Inledning

Vi dr mitt inne i en stor transformation av hela vart hélso- sjukvards och omsorgs-
system till en personcentrerad, proaktiv, sammanhallen och samskapad

hilso- och sjukvard och omsorg. Under 2023 och 2024 har Nira vard fortsatt
att ta form. I flera kommuner och regioner har de linsgemensamma malbil-
derna och handlingsplanerna for omstillningen utgjort en utgangspunkt for
ett gemensamt systemledarskap. Nya arbetssitt skapar en positiv skillnad fér
méinniskor i ménniskors vardag, med sirskilt fokus pa samverkan kring specifika
malgrupper som barn och unga eller dldre. Relationerna och samarbetet mellan
primérvarden och den specialiserade varden etableras och stirks.

Omstillningen till Ndra vard har stor potential att férbattra folkhélsan och
nyttja samhéllets resurser mer effektivt 4n idag. Detta ar sarskilt viktigt med
tanke pa de stora utmaningar som var vilfird star mitt i. Genom ett person-
centrerat arbetssitt som utgar fran invanarens perspektiv och tillvaratar
invanarens kompetens och resurser béttre, kan vard och omsorg utvecklas pa
ett kvalitativt och hallbart och sitt.

Att driva en forindring av arbetssitt i en sa stor verksamhet som hilso- och
sjukvarden och omsorgen, med flera huvudmin, olika férutsittningar i olika
delar av landet, manga professioner, andra aktérer och dir varje patientmote
dr unikt ar att driva en omstéllning i komplexitet. Det dr oférutsidgbart och
dynamiskt och det gar inte att planera exakt vad som ska ske. Ett tydligt varfor
och en tydlig malbild, tillsammans med samskapande med de som omstall-
ningen ar till for, invanare, patienter, brukare &r sjdlvklara framgangsfaktorer.

Med denna samling berittelser och lirdomar fran uppfoljningar gjorda under
de senaste aren vill SKR ge en inblick i hur Nira vard tar form. Hir skildras
hur nya arbetssitt och kvalitetsforbéttringar utvecklas. Hir ges ocksa exempel
pavad som blir viktigt att fokusera pa i den fas omstillningen nu befinner sig.

Innehallet bygger till stora delar pa en analys av tre underlag; kommuners och
regioners rapportering till Socialstyrelsen enligt 6Gverenskommelsen om God
och nédra vard 2023, enkétsvar fran strateger i varje 1an samt fokusgrupper och
intervjuer med patient- och brukarrepresentanter, vardprofession, strateger
och experter for att ge en mangsidig bild av omstillningen. Analysen &r ge-
nomférd av Kajsa Westling och Anders Printz vid Hélsolabb. Hilsolabb ir en
samverkan mellan SKR, Karlstads universitet Samhéllsnytta och Experio Lab
for att stodja kommuner och regioner i omstéllningen till Néira vard. Fokus



i analysen ligger pa det arbete som kommuner och regioner beskriver att de
genomfor inom ramen fér omstillningen, samt olika aktérers perspektiv pa
detta arbete.




Att driva omstdllningen fill
Néra vard

I november 2020 beslutade riksdagen om en malbild fé6r omstéllningen av
svensk hilso- och sjukvard, dir priméirvarden ska fungera som nav for en god,
nira, samordnad och samskapad vard. Beslutet foregicks av flera utredningar
och betinkanden och redan tidigt lyftes behovet av langsiktighet och insatser
fran flera aktorer, diaribland staten och andra intressenter.

Kommuner, regioner, riksdag och regering ar 6verens om att omstéllningen till
Nira vard dr nédviandig. En omstéllning som involverar manga och som tar tid.

Att forandra ett komplext system —en
programteori

Att driva féridndring i en verksamhet som héilso- och sjukvarden och omsorgen,
med flera huvudmaiin, olika férutsiattningar i olika delar av landet, manga pro-
fessioner, andra aktorer och dér varje patientméte dr unikt, innebér att driva
en omstillning i ett komplext system. Det dr oférutsdgbart och dynamiskt och
det gar inte att planera exakt vad som ska ske. Den programteori som SKR:s
byggt sitt omstéllningsstod pa utgar darfor fran den kunskap som finns om
komplexa systems forindringsprocesser.

Med kunskap om system och med stod i savil tjansteforskningen som kom-
plexitetsforskningen kan omstillningsprocessen delas upp i olika faser. For-
enklat kan man beskriva dessa faser sa hir; 1) Varfor och riktning 2) Gora, lira
och bredda 3) Befista 4) Stiandigt forbattra. I samtliga faser har beréttandet en
central betydelse.

Kommuner och regioner har gjort ett omfattande arbete med att férankra sitt
varfor och skapat linsgemensamma malbilder och handlingsplaner, vilket har
lett till en gemensam forstaelse och stirkt samverkan pa flera nivaer. Om-
stiallningen befinner sig nu i fasen som handlar om att gora, ldra och bredda.
Forstaelsen fordjupas genom forskning, utvecklings- och pilotprojekt. Flera
av de nya arbetssitt som har etablerats i regioner och kommuner, till exempel
proaktiv vard for skora dldre i Region Ostergotland eller samordning utifran
barnets fokus i Kronobergs ldn har utvecklats i samverkan med akademin.



For att stodja denna fas erbjuder SKR bland annat “peer to peer” coaching
for breddinférande av nya arbetssétt och nya sétt att leda, styra och félja upp
den nira varden. Pa flera hall har beslut fattats att breddinféra framgangsrika
pilotprojekt och med den férdjupade kunskapen stéarks forutséittningarna att
vidareutveckla arbetssétt och justera strategier.

I den tredje fasen handlar det om att bygga langsiktig hallbarhet i bade struk-
tur och kultur. Det sker genom att gemensamt fortsatta stirka forutsattning-
arna for samarbete i hela hilso- och sjukvardssystemet. Det ir i samspelet
mellan regionernas primérvard, specialiserad vard samt kommunernas
primérvard och omsorg som Néra vard tar form och dir virde och nytta skapas
for invanarna. Har har utvecklingen av systemledningar mellan kommuner
och regionildnen tagit en viktig roll. I denna fas ser vi nya uppdragsbeskriv-
ningar, ersdttningsmodeller och viljeinriktningar vixa fram. Ett annat viktigt
arbete som pagar runt om i Sverige dr arbetet med sammanhallen planering pa
1177 som blir en digital vy fér den dokumenterade 6verenskommelsen (tidi-
gare kallat patientkontrakt). Det blir ett sitt att befista det personcentrerade
arbetssittet.

Nar vi kommer till fas fyra kan man séga att sjdlva omstéillningsprocessen ar
genomford. Da har vi ett system som till 6vervigande del préglas av de virden
som néra vard star for; en personcentrerad, proaktiv sammanhallen och sam-
skapad héilso- och sjukvard och omsorg. Vi blir aldrig firdiga och det dr som
det ska. Ett system 4dr dynamiskt och kommer stindigt att behova forbéttras.



Trender fran arsberdttelsen
i korthet

Néra vérd ar férankrad i strategiska beslut

Niravard dr vil etablerat i linen genom strategiska beslut, i politiska planer
och samordnade strukturer. Med utgangspunkt i mélbilderna fér Nira vard
som regioner och kommuner tagit fram tillsammans har en majoritet avlénen
nu en sammanhallen strategi eller firdplan for arbetet med omstillningen till
Niravard. Arbetet har resulterat i en gemensam forstaelse och mera omfat-
tande samverkan mellan kommun och region pa flera nivaer.

Arbetet med personcentrering och delaktighet fortsétter att stérkas

Over tid ser vi att fokuset pa personcentrering - bade som en malsittning och
som ett viktigt perspektivi utveckling av nya arbetssétt — har stirkts. Arbeten
som bedrivits i projekt planeras nu att breddinforas, eller 6verga i ordinarie
verksamhet. Flera vittnar om en kulturforflyttning inom organisationerna, dar
fokus har forskjutits fran grinsdragningar och hierarkiska strukturer till att
utga fran invanarnas behov. 75 procent av linen uppger att de samverkar sys-
tematiskt med olika invanargrupper. Arbetet med sammanhallen planering pa
1177 - en digital vy fér den dokumenterade 6verenskommelsen ar hogt priori-
terat avregionerna och i nio lin gors arbetet tillsammans med kommunerna.

Arbetet med kontinuitet och fasta kontakter fortsctter att utvecklas
Samtliga regioner arbetar med att 6ka patientens mojlighet att fa en fast likar-
kontakt och en majoritet av regionerna arbetar med att stirka tillgangen till
fast vardkontakt. Tillgangen till specialistlikare inom allminmedicin behéver
Oka och fragan ar prioriterade i regionerna. Mellan 2019-2023 6kade antalet
ST-likare i Sverige fran 2950 till 3310, en 6kning med dryga tolv procent.

Storre fokus pé samverkan och samordning i arbetet

Ett tydligt fokus i omstéllningsarbetet ar att stirka samordning och samverkan
for personer med komplexa behov. Aktiviteter pagar i samtliga 1an och kon-
kreta resultat ses for vissa malgrupper. Vanligt forekommande arbetssétt ar
till exempel olika typer av samordningsfunktioner, teambaserade arbetssitt sa
som mobila team, trygg och siker utskrivning och samarbete mellan primér-
vard och specialiserad vard.
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Storre fokus pé hdlsofréimjande och preventiva insatser

Bade regioner och kommuner rapporterar ett stort antal insatser kopplat till
hilsoframjande och foérebyggande arbetssitt, bland annat genom storre spridning
av halsosamtal samt olika typer av digitalt behandlingsstéd for behandling,
uppfoljning eller trining. Under 2023 erbjod 20 av 21 regioner riktade hélso-
samtal for vissa aldersgrupper, vilket ir en 6kning med 8 regioner sedan 2022.

Vaérden blir tillgéinglig pé nya séitt

Mojligheten att mota varden eller fa sina omsorgstjéinster digitalt har 6kat
markant de senaste aren. Alla regioner och privata utférare erbjuder idag digi-
tala kontaktvigar till primédrvarden och vilfardsteknik som digital tillsyn finns
i manga kommuner. Ocksa majligheten att fa sin vard i hemmet har 6kat vilket
har stor betydelse for tillgingligheten.

Ledarskap, styrning och ledning som stédjer omstdllningen

En central del i Nira vard ar att kommuner och regioner tar ett gemensamt
systemledarskap for att utveckla vard och omsorg utifran invanarens per-
spektiv och anvinder systemet samlade resurser mer effektivt. I fleraldn har
kommuner och regioner tagit ansvar och formerat sig for leda systemet till-
sammans.

Behov av att bredda inférandet av nya arbetssétt och utveckla
uppfdliningen

Det finns en hog grad av samsyn i landet for behovet av omstillning och rikt-
ningen till Nira vard. Det finns ocksa en hog grad av samsyn att omstéllning-
ens nuvarande fas kriver ett 6kat fokus pa att bredda inférandet av nya arbets-
sétt for att accelerera omstillningens effekter for invanare, medarbetare och
system. Svarigheter med kompetensférsoérjning och ekonomiska utmaningar
paverkar arbetet negativt och det finns en pataglig variation mellan lianen i
omfattning, samordning och takt i omstéllningsarbetet. En annan utmaning ar
avsaknaden av metoder for att f6lja upp gemensamma effekter pa systemniva.
Traditionellt fokuserar uppfoljningen pa resultatmatt och kontroll, men for
att bittre forsta sambandet mellan arbetssitt och resultat utifran det arbete
kommuner och regioner astadkommer behovs en uppfoljning som tar sin ut-
gangspunkt i invanarens perspektiv och framjar lirande och dialog.



KAPITEL

Utveckla varden genom
personcentrering

swns . FRAN FOKUS
PA ORGANISATION

- TILL FOKUS PA
i PERSON OCH RELATION

Utveckling av en personcentrerad hilso- och sjukvard och omsorg ar kirnan i
omstéllningen till Nira vard. Rapporteringen visar fortsatt strategiska, breda
och linsgemensamma satsningar som syftar till att bade styra och arbeta uti-
fran ett personcentrerat forhallningssétt. Arbetet med personcentrering sker
inom manga olika vardgrenar, 4ven inom specialistvarden.

Fleralan rapporterar om en kulturforflyttning inom organisationerna, dar
fokus har forskjutits fran griansdragningar och hierarkiska strukturer till att
sédtta invanarnas behov i centrum. Det har lett till béttre dialog och samarbete
mellan olika delar av varden och omsorgen. En majoritet av regionerna har
under aret dven initierat eller forstiarkt arbetet med patientdialoger, och 75
procent av linen uppger att de samverkar systematiskt med olika invanargrup-
per. Samtidigt finns variationer i hur omfattande arbetet med personcentrerad
vard och omsorg dr och hur langt olika l4n har kommit i inférandet.



Regioner och kommuner arbetar med
personcentrering i manga olika verksamheter

Allt fler kommuner och regioner beskriver exempel pa arbetssitt som utveck-
las fran projekt till att inforas pa bredare front, eller som 6vergar i ordinarie
verksamhet. Aldremottagningar, ett proaktivt arbetssitt for skora dldre ar ett
sadant exempel diir breddinférande pagar i regionerna Uppsala, Ostergotland
och Jonkoping. Malet med dldremottagningarna ar trygghet, kontinuitet och
kvalitet for dldre personer som ér i behov av hilso- och sjukvard. Arbetet syftar
till att forebygga risker, uppmuntra hilsofrimjande och rehabiliterande insat-
ser samt att samordna varden.

Jag kéinner mig priviligierad som fatt méijlighet att komma till
dldremottagning

Aldre person, Uppsala

Ett annat exempel dr Primérvarden i Skanes teammodell, ett arbetsséitt med
fokus pa att erbjuda patienten kontinuitet och en fast vardkontakt i primar-
varden. Hosten 2024 har cirka 30 vardcentraler i Skane kommit i gang med
inférandet av arbetsséttet.

Kontinuitet och teamarbete i primérvaérd

I Region Skane har primérvardens teammodell som betonar kontinuitet, lett
till n6jdare och tryggare patienter. I filmen berittar chefer och medarbetare pa
Vardcentralen Svalév hur de arbetar och varfor.

Film: Kontinuitet och teamarbete i primirvard (cirka 5 min

Personcentrerad rehabilitering och skriddarsydda vardplaner f6r dldre perso-
ner och kroniskt sjuka har implementerats i flera lin. Andra exempel pa aktivi-
teter som stirker ett personcentrerat arbetssitt 4r sammanhallna vardkedjor,
sarskilt stod till personer i hemmet, uppsdkande verksamhet for att proaktivt
identifiera vardbehov samt integrering av sociala och psykologiska aspekter i
varden.

Genom Samordnad individuell plan (SIP) ska vard och omsorg samordnas
Over organisationsgrinser, vilket gor det mojligt for patienten att vara delak-
tigiplanering och genomforandet. 2024 anger samtliga 1an genom Regionala


https://api.screen9.com/embed/kItVLPNm2MQXq8Y3UNqdl3i5YJmk8XG4lnmWppOxC66x02BjOPtyrUgiv6iLTLM0

samverkans- och stodstrukturerna (RSS) att kommunerna arbetar med SIP
utifran olika fragestéillningar. En majoritet av kommunerna har ocksa satsat pa
utbildning i personcentrering. Vissa har darutéver organiserat fler fasta struk-
turer som ska stirka det personcentrerade arbetssittet. I Region Uppsala har
en lokal samverkansgrupp fatt i uppdrag att utveckla, stodja och implementera
personcentrerade arbetssitt och strukturer.

Detta dr personcentrering

Personcentrering innebdr att utgd frén den unika personens férmagor,
behov och férutsattningar i alla delar av vard- och omsorgsproces-
sen. Det gdller bade innan, under, mellan och efter ett vGrdmote eller
kontakt. Personcentrering handlar ocks& om att ta tillvara patienter,
brukares och ndarstdendes erfarenheter, kunskaper och egna férmagor
i méten och i utformningen av vard och omsorg.

Inom personcentrering efterstrdvas ett partnerskap dar vard och
omsorg utformas i samférstdnd mellan personen och vard- eller om-
sorgspersonalen. Dokumenterad éverenskommelse (tidigare Patient-
kontrakt) fungerar som ett verktyg for att stodja detta.

Arbetet med fasta kontakter utvecklas vidare

Kontinuitet och fasta kontakter bidrar till en 6kad trygghet och tillit mellan
patient och vardgivare. Samtliga regioner arbetar med att stérka tillgangen

till fast lakarkontakt. 17 regioner har beslutat om insatser med anledning av
Socialstyrelsens nationella riktvirde for fast likarkontakt i primérvarden. Nagot
farre satsar pa samordningstjanster, dar till exempel en sjukskéterska pa vard-
centralen kan fungera som fast vardkontakten och halla ihop planeringen.

Av kommunerna rapporterar drygt hilften att de arbetar med fast vardkon-
takt, men fler deltar sidkerligen i regionernas arbete, utan att beskriva det
som en del av den egna verksamheten. For personer med hemtjinst finns det
i samtliga lan kommuner som arbetar med fast omsorgskontakt som skapar
overblick, trygghet, individanpassning och samordning.

Samtidigt som samverkan forbéttras saknas det samsyn nar det géller fasta
kontakter, dir olika professioner har olika syn pa hur varden ska organiseras
och var fokus ska ligga. I synnerhet giller det om utvecklingen ska koncentreras
kring fast likare i primérvarden eller om ocksa andra professioner ska ha sam-
ordnande roller.



Rekrytering av ST-lgkare

En viktig faktor i arbetet med fasta vard- och omsorgskontakter ér tillgangen
till ST-ldkare inom allmidnmedicin och i allt fler regioner tas handlingsplaner
fram for att klara kompetensférsérjningen.

Fleraregioner erbjuder nyblivna specialister i allmdnmedicin att vara fast 13-
karkontakt for ett begriansat antal patienter (1 100-1 500 patienter per ldkare).

Under aren 2019-2023 6kade antalet ST-l4kare i Sverige fran 2950 till 3310, en
0kning med dryga tolv procent. I de regioner dar rekryteringen av nya ST-l4ka-
re har fatt sirskild hog prioritet har detta gett resultat:

+ Jamtland Hérjedalen och S6rmland dr exempel pa tva regioner som

linge arbetat strategiskt med denna fraga vilket har gett en god tillvixt
pa ST-ldkare.

* Gotland ar ett ytterligare ett gott exempel dir tydlig styrning och beslut
har resulterat i en positiv tillvixt pa bade ST-1ékare.

Med insikten om att resurserna inte racker for att ge allt till alla har Regi-

on Kalmar lian tydliggjort att den barande principen for sin primérvard ar
”mycket till fa och lagom till alla”. Ett viktigt forsta steg har bland annat varit
att sikra fasta kontakter for de mest sjuka personerna pa vardcentralerna.
Arbetet har resulterat i att cirka 80 procent av denna patientgrupp har en fast
lakarkontakt och cirka 25 procent en fast vardkontakt.

Aven andra uppféljningar, som till exempel den som Vardanalys utfort, visar
att tillgangen till fast likarkontakt dr hégre i grupper med storre vardbehov.
Det géller éldre, personer med langvariga sjukdomar och personer med sjalv-
skattat behov av fast likare. Det ir ett positivt resultat som garilinje med
principen om vard efter behov. Samtidigt finns det regionala skillnader, vilket
tyder pa att andra faktorer ocksa paverkar mojligheten att fa en fast likare,
exempelvis tillgangen till specialistlikare i allmédnmedicin.

Dokumenterad 6verenskommelse — en viktig
del i mdnniskors delaktighet i sin hélsa och vard

Det personcentrerade forhallningsséttet konkretiseras bland annat genom
den dokumenterade 6verenskommelsen, tidigare benimnt Patientkontrakt.
Ett verktyg och arbetssitt som stirker partnerskapet mellan personer som ar i
patient- eller brukarrollen och vard- och omsorgspersonal.



En majoritet av alla regioner uppger att de bedriver nagon form av arbete med
dokumenterade 6verenskommelser, till exempel genom utbildningsinsatser
ellerienskilda verksamheter. Nistan hélften av regionerna har borjat infor-
mera patienter och anhoriga. Sex av de regionala samverkans- och stodstruk-
turerna, som verkar pa linsniva fér samverkan och utveckling, (RSS) beskriver
en viss samverkan mellan kommunerna ildnet och regionen kring dokumen-
terade 6verenskommelser, medan sju RSS uppger samverkan mellan samtliga
kommuner i ldnet och regionen.

Sammanhdllen planering pd 1177 med digital vy fér den
dokumenterade 6verenskommelsen

Sammanhallen planering pa 1177 med digital vy for den dokumenterade 6ver-
enskommelsen ir ett stod i omstéillningen till Nédra vard, bland annat genom
att erbjuda littillgingliga 6versikter som samlar den information som &r mest
relevant for invanaren. 17 regioner deltar aktivt i arbetet och 9 av dem tillsam-
mans med kommunerna i linet. En central uppgift for regionerna — och pa sikt
dven kommunerna - ir nu att sikerstilla att relevanta informationsméangder
kan visas upp i invanarens samlade oversikt pa 1177. I filmen berittar en pro-
jektledare inom Néra vard mer om arbetet.

Film: Digital vy f6r den dokumenterade éverenskommelsen (cirka 2 min)

Lyssningstips, Naravardpodden:
”Del 1: Overenskommelse — tryggt, tydligt och sikert”,
*Del 2: Overenskommelse — Sammanhéllen planering 1177”

Inférandet avdokumenterade 6verenskommelser dr i mangt och mycket ett
kulturarbete. Under 2023 har ett kunskapsstod om personcentrerade samtal
arbetats fram i samarbete med Centrum for personcentrerad vard vid Gote-
borgs Universitet (GPCC).

Lyssningstips, Niravardpodden: “Personcentrering - pa alla nivaer”,

”Person-centrering och strivan mot ett gott liv”
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KAPITEL

Invénare som samskapar sin
vard och omsorg

FRAN INVANARE
OCH PATIENTER

SOMPASSIVA MOTTAGARE

- TILL AKTIV MEDSKAPARE

Sedan 2022 ses en tydlig utveckling, diar arbetet med att stirka patienters och
brukares delaktighet och sjilvstindighet i vard och omsorg okar, till exempel
genom patientdialoger, invanarrepresentanter i styrning och ledning, digitala
verktyg och egenmonitorering. Har finns utvecklingspotential genom ett sys-
tematiskt samskapande tillsammans med patienter, brukare och nérstaende
som i storre utstrickning bor vara med och sétta agendan, sa att de inte bara
far mojlighet att yttra sig om det som verksamheterna redan har bestimt, utan
ocksa aktivt deltar i att forma innehéllet. Genom att ta tillvara deras erfaren-
heter och insikter stérks utvecklingen av vard och omsorg.



Invédnare som aktiva samskapare i
utvecklingsarbetet

En majoritet av regionerna uppger att de har en strukturerad samverkan med
patienter eller deras representanter, samtidigt visar svaren att det finns en va-
riation i hur langt de har kommit. Over hilften av regionerna har en strategi el-
ler riktlinjer for hur arbetet med patientdelaktighet ska ske, vilket &r en 6kning
jamfort med 2022, medan andra rapporterar enstaka projekt av patient- och
anhdriginvolvering. “Levande bibliotek”, ett initiativ som ska frimja patienter
och nérstaendes medverkan i vardens utveckling och férbéttring, har inforts

i flera regioner, diribland Vistra Gotalandsregionen, Region Ostergotland,
Region Jonkopings 1an och Region Kronoberg.

Pa olika hall i landet ses patient- och/eller anhoérigrepresentanter inkluderas
med i strategiskt arbete pa styrnings- och ledningsniva. Exempel pa det ir:

+ Strategi for invanarmedverkan i Kalmar ldn, dir invanarrepresentanter
dven aterfinns i samtliga centrala forum i lansgemensam ledning.

* Kronobergspanelen i Region Kronoberg dir invanarrepresentanter
arligen foljer upp utvecklingsstrategin.

* Invanardialoger dir politiker regelbundet méter invanare och patient-
foreningar i Region Jonkopings lan.

Andra exempel pa invanares medverkan pa systemniva eller i utvecklingsar-
bete dr samverkan med patient- och brukarféreningar, pensionirsforeningar
och olika typer av patient- och brukarrad. Hosten 2024 inrittade Inera till-
sammans med SKR ett nytt rad som, med brett patient- och brukarperspektiv,
ska bidra till mer samskapad utveckling i omstéillningen till Néira vard. Det nya
radet bestar av representanter fran organisationerna Funktionsritt Sverige,
Anhoérigas riksforbund och Nétverket unga for tillgdnglighet. De kommer

att ge rad och stod ur ett patient-, brukar- och anhorigperspektiv till Ineras
foretagsledning och till SKR:s arbete med Nira vard infér nya ataganden samt
i utvecklingen och anpassningen av nya eller befintliga invanartjanster.

Fleraregioner nimner att de arbetar med tjinstedesign som ett sitt att fanga
in patienters erfarenheter och delaktighet i utvecklingsarbetet. Patientrepre-
sentanterna deltar aktivt i arbetsgrupper, referensgrupper, workshops och
dialogmoten och bidrar med erfarenheter och synpunkter.



Okad delaktighet genom e-tjéinster och samordnade
vardplaner

Over hela landet pagar arbete med att mojliggora for invanarna att kunna ta en
aktivroll i sin vard och hilsa. Exempel pa det ar:

* egenprovtagning och egenmonitorering

+ olika typer av e-tjanster sasom tidsbokning, receptférskrivning, prov-
svar, tillgang till den egna patientjournalen och olika patientutbildningar

* dokumenterad 6verenskommelse (tidigare Patientkontrakt)

* vilfardsteknik, digitala formular och likemedelsrobotar

Samordnad individuell plan (SIP) beskrivs aterkommande som ett centralt
verktyg. Genom SIP samordnas vard och omsorg éver organisationsgrinser,
vilket gor det mojligt for personer att vara delaktiga i planeringen och genom-
férandet av sin vard. Omradet har utvecklats positivt och samtliga RSS-organi-
sationer rapporterar att kommunerna bedriver ett sidant arbete.

Lyssningstips, Naravardpodden, "Personcentrering, funktionsrittsfragor och
samskapande”
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KAPITEL

Samordning som framjar att
levailivet ochinte i varden

FRAN ISOLERADE VARD
0CH OMSORGSINSATSER

- TILL SAMORDNING UTIFRAN
PERSONENS FOKUS

Personer med behov av flera olika vard- och omsorgskontakter ir de som
sannolikt kommer att dra mest nytta av omstéllningen till Nira vard. Gemen-
samma malbilder och handlingsplaner har lett till en 6kad och mer omfattande
samverkan mellan kommuner och regioner pa flera organisatoriska nivaer.
Samverkan har dven blivit mer lokal, vilket har lett till konkreta forbéttringar
for vissa malgrupper, sasom #ldre, barn och unga. Samverkansorganisationer
som tidigare drivits i projektform befists och flyttas in i ordinarie struktur.
Samtidigt finns fortsatta utmaningar till exempel kring att bygga langsiktiga
strukturer for arbetet med delaktighet och involvering. Det finns dven ut-
maningar med att jobba fram fragor och ta beslut 6ver organisationsgrinser,
eftersom traditionell linjestyrning ar stark.

Regioner och kommuner rapporterar genom de gemensamma RSS-organisa-
tionerna, om fler gemensamma motesforum och interaktioner mellan anstéll-
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daide olika organisationerna. Detta har ocksa bidragit till nirmare relationer
och en bittre forstaelse fér varandras uppdrag och verksamhet, vilket i sin tur
har underlittat testandet av nya organisationséverskridande arbetssitt.

Regioner och kommuner beskriver ett férdjupat samarbete i form av samver-
kansavtal, 6verenskommelser, rutinbeskrivningar och tydliga ansvarsfordel-
ningar. De beskriver dven olika former av samverkansytor dar representanter
fran de olika huvudmiinnen kan métas, och hur kommuner och regioner ge-
mensamt verkar for att na en néra vard for invanaren. Ett ofta forekommande
inslag ar konsultation mellan primérvard och specialiserad vard dér ett ex-
empel ir Region Blekinges sarcentrum dir patienter med svarlikta sar — ofta
dldre och multisjuka — erbjuds behandling. Alla involverade verksamheter,
regional- och kommunal primérvard och specialiserad vard mots och samver-
kar kring patientens vard. Via ”Sarappen”, ett digitalt dialog- och kunskaps-
stod kan vardpersonal och sarkonsult tillsammans f6lja patienten, ge respons
och stilla fragor. Andra exempel pa samverkan 6ver organisationsgrinserna ir
trygg och siaker utskrivning och mobila team, som finns och nu befésts i nistan
allalan.

Bistandsbed®émare inom varden

Parallellt med att vissa arbetssitt befists, &r omstillningen i en fas av att gora
ldra och bredda. I Region Varmland flyttade en bistandsbedémare fran kom-
munen in pa akutmottagningen pa Karlstad centralsjukhus, vilket har skapat
en viktig 1ank mellan sjukhuset och hemgangen och som hjilper och férenklar
for bade patienter, nirstaende och medarbetare. Nu finns bistandsbedémare
pa plats dven pa vardcentralen for att kunna erbjuda patienten ritt stod och
insatser vid ett och samma besok. I filmen berittar enhetschefen pa vardcen-
tralen Gripen i Karlstad om hur de arbetar.

Film: Bistandsbedomare i varden (cirka 3 min

Sjukhusvérd hemma

De allra sjukaste och skoraste patienterna mar oftast bist av att inte aterkom-
mande behéva aka in och ut pa sjukhus, och att fa vara kvar i hemmet kan ge en
okad livskvalitet.

Sjukhusvard i hemmet dr en del i det digifysiska arbetet och av en storre hel-
het. I Vistra Gotalandsregionen samverkar regionen och kommunerna utifran
strategin “Sahlgrenska hemma”. Vard som tidigare hade krévt sjukhusvistelser
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erbjuds nu i hemmiljo, bade genom fysisk nirvaro och digitala 16sningar, och
alltid i ndra samverkan. Modellen ticker en rad vardformer, inklusive psyki-
atri och prenatal vard. Genom punktinsatser har de mobila nérsjukvardstea-
men forhindrat manga sjukhusinléggningar, enbart under 2023 gjordes 7000
besok. Genom ett sa kallat 24/7-ansvar, ett arbetssétt som dven finns i Region
Skane och Region Stockholm, kan patienter fa hjialp dygnet runt och &ven en-
kelt kontakta sjukhuset vid behov, nagot som gor det maojligt for fler att stanna
hemma léngre.

Genom samverkan frigors vardplatser pa sjukhus for de mest akut sjuka, medan
andra far rétt stod och vard i hemmet. Resurserna kan da fokuseras pa avancerad
specialistvard, samtidigt som ménniskor far vard pa sina egna villkor och kan
fortsitta leva sina liv bist mojligt. Sedan 2017 har 700 vardplatser pa sjukhus
frigjorts genom att kommuner och regioner utvecklat och férbattrat gemen-
samma arbetssitt kring utskrivningsklara patienter. Andra exempel pa vard-
former som utvecklas genom samverkan mellan kommuner och regioner r
specialiserad palliativ hemsjukvard, sjukhusanknuten hemrehabilitering efter
stroke och specialistpsykiatriskt omvardnadsteam.
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KAPITEL

Att forebygga sjukdom
och framja halsa

Samtliga regioner och kommuner beskriver en méngd aktiviteter inom proak-

tivitet och hilsofrdmjande insatser. Genom riktade hilsosamtal skapas mojlig-
heter for tidiga insatser och forsamring av flera sjukdomar kan bromsas i tidig

fas. Under 2023 erbjod 20 av 21 regioner riktade hilsosamtal.

Malgrupper som erbjuds hdlsosamtal i kommunerna omfattar invanare i ett
brett aldersspann, mellan 40 och 70 ar, gravida, personer i LSS-boende samt
personer med psykisk ohilsa. Innehallet i hidlsosamtalen varierar, som screen-
ingenkiter, provtagningar eller hilsoundersékningar.

Flera ldn arbetar med fysisk aktivitet pa recept, &ven om det férefaller som
manga dnnu inte infoért detta fullt ut i sina rutiner. Mer dn hélften av regioner-
na erbjuder olika former av digitalt behandlingsstéd for behandling, upp-
foljning eller trdning. Andra halsoframjande insatser dr familjecentraler och
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olika initiativ riktade till barn och unga, med fokus pa att tidigt identifiera risk
for obesitas, samt att frimja god munhélsa. Ett exempel kommer fran Region
Blekinge, déar arbetsmodellen Grunda sunda vanor lett till att forekomsten

av Overvikt och obesitas sjunkit hos bade fyra- och femaringar. Pa manga hall
samverkar kommunerna med bland annat region, skola och socialtjinst i olika
insatser som riktar sig till barn och unga. Region Dalarna har startat en motes-
plats och Hbtqi-triffar for ungdomar i syfte att bryta isolering och kénslan av
ensamhet.

Traffarna ar jétteviktigt, att se att det finns fler personer som jag

Ung person, Dalarna

Hembesoksprogrammet, dar BVC tillsammans med socialtjansten erbjuder
hembesok till alla som far sitt férsta barn, eller far barn i Sverige for forsta
gangen, viaxer fram pa olika platser i Sverige. Vid sex tillfillen far familjen
besok av en BVC-sjukskoterska tillsammans med en férildraradgivare fran
socialtjansten. Syftet med programmet ar att ge varje familj det stod som de
behover utifran sina behov.

Hembesdken har kdnts viktiga for oss, det ger en annan
trygghet att det kommer hit folk...

Nybliven férdlder, Dalarna

Flera kommuner satsar dven pa insatser for skolbarn och ungdomar, med in-
riktning pa 6kad skolnérvaro, bra kostval och 6kad fysisk aktivitet.

Det finns dven ett stort fokus i kommunerna pa att utoka pagaende insatser
riktade till dldre, till exempel dldreombud, hilsofrdmjande motesplatser som
erbjuder kultur och andra fritidsaktiviteter, eller vintjanst vid ensamhetspro-
blematik.

Ett exempel kommer fran Harn6sands kommun, dir en kraftsamling gors for
att frimja forebyggande och rehabiliterande insatser for personer som anso-
ker om hemtjanst for forsta gangen. Redan vid det férsta motet erbjuds hil-
sofrdmjande, men framfor allt forebyggande och rehabiliterande stod for att
ge personen storre mojligheter att leva mer sjélvstindigt 1ingre och med hégre
livskvalitet.

24



I Kramfors kommun finns ett annat exempel. Dir har bistandshandléiggare,
hemtjianstpersonal och sjukskéterskor under de tva senaste aren arbetet med
intensiv hemrehabilitering (IHR) i syfte att férbittra varden for dldre. Alla
som ansoker om hemtjanst och bedoms ha mojlighet att ta emot rehabilite-
rande atgirder i hemmet har erbjudits IHR. Genom att anpassa stodet utifran
varje patients behov, kan manga ildre aterhdmta sig, sa att de varken behéver
hemtjinst eller rehabiliterande insatser. Att arbeta férebyggande ger vinster
framfor allt for enskilda personer som kan leva sjalvstindigt 1ingre, men dven
ekonomiskt.

Att fa den har hjdlpen i hemmet ér guld vért. Jag ér sé tacksam
for den proffsiga hjalp jag fatt

Aldre person, Kramfors

Pilotprojektet planeras bli en permanent del av kommunens dldreomsorg och
hilso- och sjukvard under 2025.

For att frimja hédlsa hos personer med LSS-insatser, som ofta star infor sér-
skilda hialsoutmaningar, har manga kommuner och regioner i landet tagit ett
gemensamt grepp. Programmet ”Hélsan spelar roll” har inforts i flera regioner
bland annat Jonkoping, Dalarna och Skane och visar goda resultat. Utvirde-
ringar pekar pa forbattrade hilsovirden och dkat sjalvfortroende hos deltagar-
na, samtidigt som kompetensen har 6kat bland medarbetarna.

I Visterbotten bedrivs ett liknande arbete. Antalet deltagare vixer och arbets-
processen visar att malgruppen bade vill och kan delta i hilsoundersokningar,
men behovet och efterfragan har inte moétts upp genom den ordinarie hand-
liggningen. Programmet kan potentiellt leda till minskat vardbehov samt
bidra till en mer jamlik hélsa fér personer i LSS-boende.

Forskarskolor Néra vard

I arbetet med forflyttningen till Néra vard finns ett stort behov av forskning
och utbildning. SKR stédjer kommuner och regioner i detta genom att skapa
forum for dialog, larande och sprida kunskap. SKRs Forskningsfrukost Nira
vard samlar manga hundra deltagare varje manad. Under en timmes digital
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foreldsning far deltagarna ta del av aktuell forskning inom Néra vard.

De forflyttningar som kédnnetecknar Néra vard - personcentrering, samord-

ning, samskapande, hilsofrimjande -

kriver att vi ocksa ser hur de som ar i

behov av vardens och omsorgens tjanster &r med och samskapar dessa, savil i

utvecklingen som i forskningen.

Det ir glddjande att ett flertal forskarskolor fér Néra vard nu finns pa plats.
Hosten 2024 var det 6ver 50 doktorander som inom en rad olika forskningsfalt
bedriver viktiga forskningsprojekt. Detta blir viktiga bidrag i lirandet i om-

stillningen till Nara vard.

>50 aktiva dokiorander

¥

bs

inom:

biomedicin
halsoutbildning
medicin
amning
arbetsterapi
fysioterapi
psykolgi
folkhdalsan
socialt arbete

teknologi
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Varden och omsorgen blir
tillgéinglig p& nya saitt

En 6kad tillgéngligheten till vard och omsorg ér en central del av arbetet med
att utveckla en niira vard. Regioner och kommuner rapporterar en mingd olika
insatser och strategier for att forbéttra tillgingligheten, dir digitala arbetsséatt
far en allt storre betydelse. Flera regioner har gett invanarna fler alternativ for
att kontakta varden, exempelvis via chatt och digitala besok, och tillgangen till
vard pa kvillstid och helger har férenklats med digitala tjinster. Ett annat sitt
att forbéttra tillgangen till vardens olika kompetenser ir specialistkonsulta-
tion, som mdojliggor for patienter att fa snabbare och effektivare hjélp utifran
sina vardbehov. Arbetssittet med enkla kommunikationsvigar mellan primér-
vard och slutenvard sprider sig och finns hésten 2024 i ett par regioner, dir
ibland Region Jonkopings ldn, Region Kalmar lén, Region Skane och Vistra
Gotalandsregionen.

I glesbygd paverkar stora avstand till grundlidggande hilso- och sjukvard in-
vanarnas mojlighet till en god, jaimlik hélsa och livskvalitet. Sjukstugan i Storu-
man och sjukstugemodellen i S6dra Lappland fungerar som samlade vardcen-
trum dér patienter kan ldggas in vid behov. Har finns regionens primérvard,
oftast i samlokalisering med kommunens hélso- och sjukvard och ibland dven
kommunens omsorgsverksamheter. Digitala vardlésningar som regionen
utvecklat kompletterar varden pa plats, till exempel digitala specialistlikarin-
satser och andra sérskilda digitala 16sningar.

Digitalisering ett viktigt verktyg for 6kad
tillganglighet

Digitaliseringsarbetet har blivit mer strategiskt i manga regioner och kommu-
ner och praglas av hég innovationshojd. For att 6ka tillgingligheten utvecklas
olika former av digifysisk vard, dir vi pa flera hall ser hur digitala ingangar till
primérvarden utvecklas med mojlighet till videomoéten, chatt eller egenvardsrad.

I Visternorrland arbetar regionen tillsammans med samtliga kommuner f6r
att 6ka tillgingligheten genom inférandet av digifysisk och kontinuerlig 1dkar-
medverkan vid alla sidrskilda boenden i ldnet, oavsett tid pa dygnet.
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Allaregioner och privata utforare erbjuder idag digitala kontaktvagar till primar-
varden. Flertalet har eller dr pa vig att inféra automatiserad anamnesupp-
tagning, symptombeddmning och triagering via sina digitala kanaler. Hésten
2024 dr 12 regioner anslutna till tjinsten 1177 direkt som erbjuder invanarna
detta nya sétt att kontakta varden for att fa svar pa fragor via chatt eller videosamtal.

Digitala kallelser ar infort i sex regioner och under inférande eller planering i
12 regioner. I samtliga regioner kan invanarna ta del av sjilvservicetjinster sa-
som tidsbokning, receptforskrivning, provsvar och tillgang till den egna patient-
journalen. Detta underléttar for patienterna och spar resurser fér regionerna.

Regionerna arbetar aktivt med egenmonitorering i varierande omfattning.
Den vanligaste diagnosgruppen for egenmonitorering ar diabetes, tatt foljd av
astma och hjartsvikt. Egenmonitorering anvéinds dven vid bland annat speci-
alistmodravard och dialys i hemmet. I filmen berittar Erika Sandberg, avdel-
ningschef Vistra Gotalandsregionen om deras arbete med breddinforande av
egenmonitorering.

Film: Breddinférande av egenmonitorering (cirka 3 min)

Regionerna arbetar #ven pa andra sitt for att 6ka tillgingligheten. Exempel pa
rapporterade insatser ir:

* Utokade 6ppettider kvillar och helger

* Nya arbetssitt for triagering

* Satsningar i glesbygd som servicepunkter och hilso- eller samhillsrum
+ Forbattringsarbete med telefontjansten Tele Q

+ Okad ersittning for att stimulera tillgéinglighet

+ Aldremottagningar med direktnummer.

¥ Vardcentraler med teamtelefon.

Inom kommunerna ir arbetet med digitalisering inriktat pa flera aspekter av
personcentrering sa som tillginglighet, 6kad trygghet och sjilvstindighet for
invanarna. En lang rad olika insatser gors kring digitalisering och vilfirdstek-
nik som till exempel:

+ arbete med likemedelsrobotar eller likemedelsskap, vilket rapporteras
fran samtliga lan

* knappt hilften av kommunerna i ldnen rapporterar insatser kring:
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- digitalalas eller larm/trygghetslarm
- fjarrtillsyn, nattkameror eller sensorer

- digitala hjalpmedel for att stodja minniskor att bli mer aktiva, till ex-
empel personer som har demenssjukdom och bor pa sérskilt boende.

Lyssningstips, Niaravardpodden: ”Digitalisering - Verktyg fér néra, biattre och

effektivare vard”

Mobila team forbdtirar varden for flera olika
patientgrupper

Mobila team ér ytterligare en insats som 6kar tillgingligheten for invanarna.
I stort sett samtliga regioner arbetar med olika former av mobila team, vissa
mer strategiskt medan andra dr mer i uppstarten med enstaka team i gang.

Vanligaste forekommande &r mobila nérsjukvardsteam, ofta i samverkan mel-
lan vardcentraler och kommunal hélso- och sjukvard. Vissa mobila nérsjuk-
vardsteam utgar dven fran sjukhusen. till exempel i Vistmanland dér regionen
utvecklat mobila Narvardsteam fér vuxna personer med komplex sjukdoms-
bild som annars kraver mycket sjukhusvard. Teamen har drivits i projektform
men vid arsskiftet 2023-2024 permanentades teamen i verksamheten. Fyra
team ticker hela ldnet. Utvirdering visar att teamen halverat behovet av sjuk-
husvard f6r vuxna med komplex sjukdomsbild.

Andra former av mobila team som beskrivs fran regionerna ir:

specialiserad vard, till exempel onkologi, barnhélsovard, specialistvard barn,
akut sjukhusvard, mobila hemsjukvardslikare eller familjeldkare, stroke och
rehabilitering.
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Att styra och leda for
Néra vard

Sedan arbetet med omstillningen till Ndra vard inleddes har malbilder och
fardplaner utarbetats i landets kommuner och regioner. Nu kan vi se hur nista
steg i omstillningen tar fart da linsgemensamma mal och handlingsplaner for-
meras och forankras i gemensamma strategiska beslut. Samtidigt ar styrning
och ledning fortsatt ett viktigt utvecklingsomrade. Det finns behov av att fort-
satta utveckla samverkan sa att kommuner och regioner kan ta ett gemensamt
ansvar for riktning, kultur och prioriteringar i omstéllningsarbetet.

Fortroende mellan ledning och medarbetare

Omstillningen tar sig allt tydligare uttryck genom att medarbetare gemen-
samt utvecklar nya arbetssatt. For att stirka denna utveckling kravs ett 6m-
sesidigt fortroende mellan ledning och medarbetare samt en 16pande, 6ppen
och konstruktiv dialog om omstéllningens riktning och resultat. Viktigt i det
fortsatta utvecklingsarbetet ir dven att medarbetarnas perspektiv och villkor
dr ndrvarande i dialog, genomférande och uppféljning av omstéllningen i kom-
muner och regioner.

Néra vérd i primdrvardsuppdraget

I Region Kalmar lén arbetar alla hidlsocentraler med ett gemensamt mal: att
tillimpa principerna for Néra vard, ett resultat av ett nyskrivet priméarvards-
uppdrag och en styrmodell som syftar till att skapa en mer tillginglig, person-
centrerad och effektiv vard. I filmen beréttar Sofia Hartz, planeringsdirektor
i Region Kalmar och Jon Ronges, forskningsledare Leading Health Care om
arbetet med det nya primérvardsuppdraget.

Film: Enklare styrning for Nira vard — hilsovalet i Kalmar (ca 9 min

Sammanfattningsvis redovisar 16 av 21 regioner att de genomfort féréandringar
av primérvardsuppdraget, 17 av 21 att de férindrat ersittningsmodellen och 19
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av 21 att de fordndrat uppfoljningen.

Lyssningstips, Naravardpodden: " Tillitsbaserad erséttning och kulturférflyttning”

En gemensam systemledning som planerar
och féljer upp den ndra vérden

Omstéllningen till Ndra vard kriaver en 6vergripande niva som tar ansvar for
ledningen av vard- och omsorgssystemet. For att det ska fungera beh6vs en
systemledning som driver och stodjer arbetet som bedrivs enligt 6verenskom-
men plan, samt f6ljer upp vilka resultat det far. Den hogsta ledningen, bade
politiker och tjanstepersoner, maste prioritera bland férsoksprojekt och pilo-
ter och ta beslut om breddinférande, och kontinuerligt pAminna om riktning-
en. Chefer niarmare verksamheterna maste ges mandat och méjligheter att
samverka pa ett sddant sitt att det i slutdndan skapar virde for patienter och
brukare. I filmen beréttar Jane Ydman, regiondirektor i Region Jonkopings 1dn
om deras arbete med en gemensam systemledning,

Lyssningstips, Naravardpodden:
”Systemomstéllning kriver systemledning” del 1
”Systemomstillning kriaver systemledning” del 2

Detta dér systemledning fér Néra vérd

Systemledning for Néra vard ar en ledningsnivéd som har férméga och
férutsattningar att ta det yttersta ansvaret for ett system som levererar
en personcentrerad och sammanhdallen vard och omsorg, dar perso-
nen ges forutsattningar att ta ansvar for sin hdlsa, och dar den kom-
munala och regionala primdrvarden utgér navet i vardsystemet.

Gemensam plan fér primdrvérden

En gemensam plan fér primérvard mellan kommuner och regionen ska un-
derlétta att arbeta och ta ansvar 6ver organisatoriska grianser, for att skapa en
sammanhallen och tillgénglig vard fér invanarna.

SKR har tagit fram ett stod for hur kommuner och regioner kan arbeta tillsam-
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mans med att planera fér den gemensamma primérvarden. Stédet bestar av
presentationsmaterial, digitalt dialogstdd och filmer som beskriver erfaren-
heter fran framgangsrik samverkan mellan region och kommun. Gemensam
plan primérvard dr ocksa ett avde omraden dér SKR erbjuder coachingsstod
inom ledning, styrning och uppf6ljning i samarbete med medarbetare fran Re-
gion Jonkopings lan. I allt fler 14n pagar arbete med att ta fram en gemensam
plan for primérvarden, bland annat i Ostergétland och Orebro lin dir beslut
vintas tas under hosten 2024.

Systemledning fér Néra vard

Regioner och kommuner i flera lin har gemensam systemledning fér arbetet
med Néra vard och olika insatser pagar &ven inom uppféljning.

Region Uppsala har tagit fram en uppfoljningsmodell for att utvirdera ge-
nomférandet av omstillningsarbetet. Den innehaller dels utvirderingar som
gjorts i vissa forandringsinitiativ, dels resultat som utgar fran indikatorerna i
uppféljningsmodellen. Inriktningen har varit att utga fran ett brukar- och pa-
tientperspektiv. Uppféljningen visar pa tidiga, men goda resultat fran enskilda
fordndringsinitiativ sa som inférande av dldremottagningar, stegvis vard for
psykisk hilsa, mobila nirvardteam och Aldrevardsenheten.

I Dorotea i Vasterbotten har bada priméarvardshuvudménnen beslutat om ge-
mensam systemledning fér hilso-och sjukvard och omsorg, samt samlokalise-
ring avseende vardplatser och korttidsboenden. Det innebir att kommunerna
och regionen siktar pa en gemensam primarvard dir ansatsen ar att helt utga
fran behoven hos invanarna och anpassa gemensamma vard- och omsorgslés-
ningar utifran det. I filmen berittar Erika From, Samordnare fér samverkan i
sodra Lappland mer om deras arbete.

Film: Primirvarden som nav i sddra Lappland (ca 3 min

Ett utforskande arbete om systemledarskap
itvaldn

For att battre forsta hur systemledarskap for Néra vard kan utvecklas i prak-
tiken har Samhillsnytta AB, inom ramen for samarbetet Hilsolabb med SKR,
genomfort ett utforskande arbete tillsammans med de hégsta cheferna inom
region och kommun i tva ldn. I samarbete med region- och kommundirekto-
rerna i Vasternorrland och Virmland har man undersokt hur systemledningen
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bor arbeta och vilken roll den ska ha i utvecklingen av Néra vard. Ett viktigt
syfte med en gemensam ledningsstruktur ar att mojliggora uppféljning av for-
dndringar till Nédra vard, och de resultat dessa fordndringar ger. Det kan handla
om att bade folja sjdlva forflyttningen i omstéllningsarbetet, och att utvirdera
de samlade effekterna fér invanarna. Rapporten “Att utova systemledarskap
for Nira vard”, finns att 14sa pa SKR.se.

Ett utvecklat ledarskap och medarbetarskap

Alla regioner och manga kommuner, uppger att de genomfort utbildningsin-
satser for att stodja omstillningen och manga aktiviteter med stor bredd
rapporteras, till exempel:

+ Deltagande i SKR:s ledarskapsutbildning

+ Inslag av Nira vard eller teman kopplade till Néra vard i etablerade
chefsutbildningar eller program

* Temakonferenser, workshoppar, chefsdagar och dialogforum kopplade
till omstéllningen.

Manga regioner rapporterar att de arbetar med kompetensutveckling och
utbildningar i personcentrerade forhallnings- och arbetssitt. Ett antal kom-
muner och regioner rapporterar att de anviander tjanstedesign som metod for
att skapa mer personcentrerade tjinster och arbetssétt.

SKR:s ledarskapsprogram i Nara véard

Fran starten 2018 till hosten 2024 har 6ver 7 000 personers deltagit i ledar-
skapsprogrammet. Syftet ir att férbereda personer for att leda utvecklingen
avvard och omsorg i komplexa sammanhang, dir manga verksamheter och
personer med olika uppdrag ska arbeta mot gemensamma mal och samarbeta
over organisatoriska grianser. Deltagarna inkluderar tjinstepersoner, chefer
och ledare inom vard och omsorg och fortroendevalda samt representanter for
patienter och brukare.

Ledarskapsprogrammet i Nira vard fortsitter att vara efterfragat. En ny om-
gang genomfordes under varen 2024 och i takt med att omstillningen har gatt
inien ny fast har SKR anpassat och utvidgat programinnehallet med fore-
ldsningar om systemtinkande. Genom 6kad kunskap om komplexa samband
och 6msesidiga beroenden, stirks deltagarnas férstaelse och mojligheter dela
erfarenheter.
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Att folja upp ur ett systemperspektiv

Skiftet till Nara vard innebar att d&ven uppfoljningen av varden och omsorgen
behover stéllas om. Nar vi foljer upp behover vi:

+ utgafran patientens och brukarens perspektiv
+ fangaresultat pa systemniva

* hafokus palidrande, utveckling och dialog 6ver grinser

Utvecklingen kan till en viss del f6ljas med traditionella utvirderingar och
indikatorer, men for att bittre forsta sambandet mellan arbetssitt och resultat
beho6vs en uppfoljning som tar sin utgangspunkt i invanarens perspektiv och
framjar lirande och dialog. Detta dr avgérande for att vard och omsorg ska
kunna utvecklas i takt med invanarnas behov.

Ett tydligt fokus fran regioner och kommuner i omstéllningsarbetet har varit
samordning och samverkan kring invanare med stora vard- och omsorgsbehov,
till exempel skora dldre. Detta avspeglas dven i uppfoljningen dar fler lokala
utvirderingar finns gjorda dn tidigare. Detta dr positivt da det dr viktigt att
relatera omstillningens effekter till de faktiska insatser som genomforts och
de malgrupper som berors. Manga regioner och kommuner rapporterar att

det dnnu ir for tidigt att se konkreta resultat eller effekter av personcentrerat
arbetssitt pa befolkningsniva. En del av utmaningen kan ligga i avsaknaden av
metoder for att f6lja upp effekter pa systemniva. Det saknas integrerade upp-
foljningssystem for bade regional och kommunal vard.

SKR har i samverkan med Jonk6pings 14n, Uppsala 14n och Sédra Lapplands
linsdel utvecklat ett ramverk for lirande uppfoljning av Nira vard. Ramver-
ket ska fungera som ett komplement till den traditionella uppféljningen och
ge stod till systemledningar, utférarverksamheter och andra i den pagaende
omstéillningen.

Vad ar skillnaden mot dagens uppfdélining?

Uppf6ljning av vard och omsorg har fram till idag préglats av att folja upp
enskilda insatser i enskilda verksamheter. Tyngdpunkten ligger pa resultat-
matt och ett produktionsperspektiv - till exempel antal besok, diagnoser och
insatser — och mindre pa vad som ir viktiga utgangspunkter fér att uppna goda
resultat. De resultat som foljs upp utgar ofta fran organisationens "produk-
tion” snarare dn patienternas och brukarnas perspektiv.
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Dagens uppfoljning anvéinds inte i tillrdckligt stor utstrackning till Iirande
utan ir snarare inriktad pa rapportering. For att forbéttra vard och omsorg ar
det viktigt att forsta mer om vilka arbetssitt som leder till vilka resultat, samt
att skapa ett gemensamt larande mellan alla intressenter i utvecklingen sa som
patienter, brukare och nirstaende, professionsgrupper, fortroendevalda och
tjanstepersoner.

Ramverket for lirande uppfoljning av Nira vard mojliggor larande, utveck-
ling och grinsoverskridande dialoger och blir pa sa sétt en utvecklingsmotor i
omstéllningsarbetet.

Under 2022-2023 pagick piloter i Jonkopings ldn, Uppsala ldn och Sodra
Lapplands ldnsdel i Visterbotten. Liardomarna fran piloterna har tillgénglig-
gjorts i ett stodmaterial pa SKR.se. I Jonkopings ldn har utvecklingsarbetet
kopplats samman med den gemensamma planen for primarvard och resulterat
i etablerade arbetssitt, sasom forstiarkt lokal samverkan, och en gemensam
modell for larande uppfoljning som breddinférs under hosten 2024.

De dataméngder som systemledningen vill f6lja 6ver tid, sammanstélls och
visualiseras med hjilp av en digital mittavla. Patienter som ar beroende av
att vard- och omsorg samverkar, synliggors och uppféljningen av gemensam-
ma resultat stodjer ansvarstagande for att tillsammans samordna och driva
utvecklingen mot uppsatta mal. En styrka i arbetet har varit de principer som
finnsildnet for Néra vard:

1. Vad blir bist for invanaren

2. Taansvar for mitt steg, ge feedback till steget fore och underlétta for
steget efter

3. Vigor det tillsammans

Att framgangsrikt omsitta data till lirdomar och kunskap pa lokal niva ir
avgorande for att skapa ett effektivt och hallbart vard- och omsorgssystem.
Genom att stidrka den lokala samverkan och dela gemensamma data kan en
nirmare, mer personcentrerad vard som utgar fran invanares behov utvecklas.
Det hir arbetet ligger grunden for en kontinuerlig utveckling och férbattrad
uppféljning bade pa mikro- och makroniva.

Indikatorer Nara vard

Redan 2019 tog SKR fram de forsta indikatorerna som en del av uppféljningen
av de fyra fokusforflyttningarna i Néra vard. Under 2024 har vissa av indikato-
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rerna revideras. Pa Varden i siffror finns en sérskild webbrapport med indika-
torer pa regionniva kopplade till Nédra vard.

Omstéllningen till Nira vard, Varden i siffror

Ocksa i Kolada finns indikatorer presenterade utifran fokusférflyttningarna i

Nira vard. Man kan vilja att visa data for en specifik kommun eller region eller

for alla kommuner eller regioner.

Som ett enklare sétt att visa och beskriva utvecklingen inom de omraden som
indikatorerna speglar har SKR tagit fram en infografik.

®  Sveriges
Kommuner
\ och Regioner

. Utvecklas positivt
Oférandrad
. Utvecklas negativt

Rapport pa
vardenisiffror.se

Naravard, 2023

Fokus pa
person och
relation

Invanare och
patienter aktiva
medskapare

Proaktiv och
hilsoframjande

Samordning
utifran
personens
fokus

Medarbetare

Okad trygghet
aldreomsorg

85%

2018: 85%

Okat fértroende for
hélso- och sjukvard

o

2018: 60,7%

60,9%

Okad sjalvskattad
hilsa
73,4% VN
2018: 72,7%

Okad andel med fast
vardkontakt

69% VN
2017: 61%

Okat engagemang
hos medarbetare

76 index 0-100

2018: 76

Okad kontinuitet

Okad tillginglighet

l8kare vard till vard

0,31 index01 O 82,3 poiing 0-100
2019: 0,33 2019:83,0
Minskad paverkbar Okad delaktighet
slutenvard A 4 och involvering

584 vardtillfillen
per 100 000 inv.
2018: 689

Firre fallskador hos
ildre

A

5815 per
100 000 inv 65+
2018: 5709

Minskad vardtid for
utskrivningsklara

115 dagarper &

1000inv 65+
2017: 203

Okat antal ST-likare
allmanmedicin
31,5per A
100 000 inv.

2019: 28,7

79,8 poing 0-100
2019: 79,8

Minskad Svervikt
hos bam
A 4

13,3%

2021: 14,8%

Okat andel med SIP

o

0,17%

2019:0,13%

Okad tiliginglighet
likare SABO
49% A 4
2020: 53%
Okad andel kroniskt
sjuka med
behandlingsplan

9%

2017: 40%

Minskad vardtid pa
sjukhus

65 471 dagar O
per 100 000 inv.
2018: 76 329

Flera far
brytpunktssamtal

o

2018: 75,0%

81,9%

lllustrationen visar resultat frdn senaste matning, om ett resultat har gatt upp, ner eller
forblivit detsamma samt resultatet ett antal &r tillbaka i tiden. Resultatet avser &r 2023
om inte annat anges.
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Ett Iangsiktigt arbete

Omstéllningen av ett helt hilso-och sjukvardssystem till Néra vard ar ett om-
fattande och langsiktigt arbete som involverar manga olika aktérer och utma-
nar hur vi idag arbetar. Stindiga féordndringar i samhallet paverkar forutsétt-
ningarna for genomforandet. Det stills h6ga krav pa alla att leda med riktning
for att mota dessa utmaningar och astadkomma en vard och omsorg av god
kvalitet dér tillgingliga resurser anvinds pa bésta sitt.

Trots utmaningar sa finns nu manga viktiga féorutséittningar for omstillningen
pa plats. Ett omfattande arbete har gjorts av kommuner och regioner med att
ta fram malbilder och handlingsplaner och nya personcentrerade arbetssétt
utvecklas. Omstillningen ir nu i en fas dér vi ser en 6kad gemensam forsta-
else och samverkan mellan kommun och region pa flera nivaer. Systemledar-
skap utvecklas och nya arbetssétt borjar breddinforas, vilket gor skillnad for
méinniskor, bade patienter och medarbetare, i deras liv och vardag.

Samtidigt ser vi en variation mellan ldnen - vissa bedriver ett systematiskt
arbete och breddinfor nya vardformer, koncept eller arbetssitt, medan andra
saknar enhetlig styrning och samordning och implementering av framgangs-
rika piloter sker i alltfér begrinsad omfattning. Det krivs accelerering i ett
bredare inférande av nya arbetssétt for att mota de samhéllsutmaningar vi star
infor.

En av de viktigaste framgangsfaktorerna for ett uthalligt och langsiktigt arbete
ar attihogre grad tillvarata patienters, brukares och nérstaendes kunskap och
erfarenheter. Ocksa medarbetarnas perspektiv dr avgorande i fortsatt plane-
ring, genomfoérande och uppféljning. Vardens olika professioner med olika
kunskaper och perspektiv behéver vara niarvarande i dialogen. Chefer pa verk-
samhetsniva behover hitta sitt eget varfér och ha mandat att driva utveckling-
en tillsammans med medarbetare och samverkanspartners. Vid omstillning i
komplexa system dr det naturligt att systemets aktorer har olika uppfattningar
om bade utmaningar och framsteg. Detta skapar flera parallella bilder kring
utvecklingen och berittelserna blir viktiga for att 6ka samsyn om varfor och
hur. Det gor det extra viktigt att ledningsstrukturer pa nationell, regional och
kommunal dr tydliga med omstéllningens riktning och langsiktighet och fort-
sitter ta beslut som stodjer utvecklingen. Tillsammans gor vi omstillningen
till Néra vard.
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Ovriga kallor:

Varden ur befolkningens perspektiv, International Health Policy Survey (IHP)
2023 Myndigheten for vard- och omsorgsanalys, 2024

Fast likarkontakt i priméarvarden, Myndigheten for vard- och omsorgsanalys,
2024

Tillampning av digital vard i regionerna - en kartldggning, Socialstyrelsen,
2023

Beteenden och behov hos personer i kontakt med varden, Socialstyrelsen,
2024

Fast lakarkontakt, Socialstyrelsen, 2024
Practical Guide: Large-Scale Change, NHS England, 2018

Att utova systemledarskap for Néra vard, Experio Lab, Samhéllsnytta AB, SKR,
2024

Hiélso- och sjukvardsrapporten 2024, SKR, 2024
Tillgdnglig vard, SKR, 2024
Tillsammans med priméirvarden som nav, SKR, 2024

IT och digitalisering i hdlso- och sjukvarden, Nitverket for Sveriges regioners
IT-direktorer (SLIT), SKR, 2024

E-hilsa och vélfirdsteknik i kommunerna, SKR, 2024

Att driva omstéllningen till Néira vard, SKR, 2020
Informationsdelning mellan kommuner och regioner, SKR, 2023
Samordnad utveckling fér god och néra vard, SOU 2017:53, 2017

Fakta om utskrivningsklara patienter
- fran betalningsansvar till sammanhallen vard, SKR, 2024
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Nara vard tar form
Arsberattelse 2023/2024

Vi ar mitt inne i en stor transformation av hela vart hdlso- sjukvards och
omsorgssystem till en personcentrerad, proaktiv, sammanhdallen och
samskapad hdlso- och sjukvard och omsorg. Under 2023 och 2024 har
Nara vérd fortsatt ta form.

Med denna samling berdattelser och lardomar vill SKR erbjuda en méjlighet att
ta del av hur den ndra varden utvecklas. Innehdllet bygger till stora delar pd
analys av tre underlag: kommuners och regioners rapportering till Social-
styrelsen enligt dverenskommelsen om God och néra vard 2023, enkétsvar
frén strateger i varje |&n samt fokusgrupper och interviuer med patient- och
brukarrepresentanter, vardprofession, strateger och experter. Detta for att

ge en mangsidig bild av omstallningen.
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