Slutredovisning av regionens arbete inom ramen fér god och néra vard 2022

Socialstyrelsen har regeringens uppdrag att folja regioners och kommuners arbeten inom ramen fér
overenskommelsen om God och néra vard 2022 — En omstallning av halso- och sjukvarden med
primarvarden som nav (S2022/067). Las mer om 6verenskommelsen har. Senast den 31 mars 2023 ska
regionerna lamna in en slutredovisning till Socialstyrelsen. Nedanstaende fragor ar framtagna for att
underlatta slutredovisningen. | redovisningen ska jamstélldhetsperspektivet belysas dar sa ar lampligt
och det ska framga hur insatserna bidragit till det jamstalldhetspolitiska delmalet jamstalld halsa. Beskriv
uppnadda resultat och effekter samt pagaende eller genomférda atgarder inom respektive omrade.
Nagra av fragorna handlar om att spegla/beskriva utvecklingen de senaste aren, férslagsvis fran 2019.
Syftet ar att fanga utvecklingen av omstallningen av nara vard.

Kontaktuppgifter och personuppgiftsbehandling

Kontaktuppgifter ar personuppgifter och behandlas hos Socialstyrelsen i enlighet med
dataskyddsférordningen (EU) 2016/679. Mer information om hur Socialstyrelsen behandlar
personuppgifter finns har: https://www.socialstyrelsen.se/om-socialstyrelsen/behandling-av-
personuppgifter. Se sarskilt under rubriken Enkatundersdkningar riktade till verksamheter. Enkatsvar
som kommer in till Socialstyrelsen ar enligt huvudregeln allmanna handlingar. Det innebar att
allmanheten har ratt till att ta del av innehallet, om det inte finns uppgifter som ar sekretessbelagda enligt
offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).

Dina kontaktuppgifter:

Vi behandlar ditt namn och andra kontaktuppgifter for att vid behov kunna ta kontakt om dina svar pa
utvérderingen behéver kompletteras.

Ditt namn: Klicka eller tryck hdr for att ange text.
Region: Klicka eller tryck hér for att ange text.
Din e-postadress: Klicka eller tryck hér for att ange text.

1. Finns det en beslutad lansgemensam malbild for omstéllningen till Nara vard i regionen och
kommunerna?

Ja

Ja, men arbete pagar med att revidera
malbilden

Nej, och inget férslag finns framtaget

o o o O

Nej, men forslag finns framtaget men ar inte
annu beslutad av alla berdrda parter

Lamna gédrna en kommentar:

Klicka eller tryck hir for att ange text.




2. Finns det en beslutad lansgemensam handlingsplan kopplat till malbilden?

Ja U
Ja, men arbete rpeod att revidera 0
handlingsplan pagar

Nej, och inget férslag finns framtaget O
Nej, men forslag finns framtaget men ar inte O

annu beslutad av alla berdrda parter

Lamna gédrna en kommentar:

Klicka eller tryck hir for att ange text.

3. Beskriv hur systemledningen i lanet (region och kommuner) féljer upp forflyttningen mot
malbilden.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hér for att ange text.

Bifoga mélbild och evenutell handlingsplan genom att skicka dokument till
omstallningen@socialstyrelsen och info@skr.se

4. Finns det en beslutat regionspecifik handlingsplan kopplad till malbilden?

Ja O

Ja, men arbete med att revidera
handlingsplan pagar.

O
Nej, ingen forslag finns framtaget [
O

Nej, men forslag finns framtaget
men &r annu inte beslutat

Lamna gédrna en kommentar:

Klicka eller tryck hir for att ange text.




5. Har regionen under 2022 genomfort utbildningsinsatser eller motsvarande i syfte att stirka
ledarskap och medarbetare i omstallningen till en mer nara vard?

Ja, beskriv kortfattat Klicka eller
insatser som O tryck hér for att
genomforts: ange text.

Nej O

Generella insatser utifran ett personcentrerat forhallningssatt
Fran Overenskommelsen:

Flera av regeringens inriktningsmal for reformeringen av héalso- och sjukvarden forutsatter ett
personcentrerat angreppssatt i halso- och sjukvarden (prop. 2019/20:164). Medlen kan anvandas for
generella insatser som utgar fran ett personcentrerat férhallningssatt. Det kan t.ex. handla om att
utveckla samordning inom eller mellan vardgivare, kontinuitet och relationsbyggande och tillganglighet.
Det kan aven handla om utveckling av arbetssatt med stdd av digital teknik samt att méta de utmaningar
som finns i glesbefolkade omraden samt i socioekonomiskt utsatta omraden.

6a. Beskriv insatser, verksamheter och malgrupper som prioriterats under aret kopplat till det
personcentrerade forhallningssattet, exempelvis mer samordnade stéd med
personens/patientens fokus. Ange om arbetet genomfoérts i form av projekt eller ar breddinférda
helt eller delvis i berérda verksamheter.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir for att ange text.

6b. Om mojligt, beskriv resultat och effekter som insatserna lett till ur ett verksamhets-
respektive malgruppsperspektiv, de senaste aren. Ange vad resultatbeskrivningen bygger pa,
exempelvis om ni genomfort nagra uppféljningar eller utvarderingar av insatser kopplat till det
personcentrerade férhallningssattet.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir for att ange text.




7. Har ni paborjat eller genomfort nya initiativ och insatser under 2022 kopplat till digitalisering
inklusive egenmonitorering och valfardsteknik?

Ja, beskriv Klicka eller
dessa O tryck hir for att
insatser: ange text.

Nej O

8. Har ni genomfort sarskilt riktade insatser kopplat till invanare i glesbygd och/eller
socioekonomiskt utsatta omraden under 20227

Ja, beskriv Klicka eller
dessa O tryck hir for att
insatser: ange text.

Nej O

Insatser for att 6ka delaktighet och medskapande -t ex. patientkontrakt
Fran Overenskommelsen:

Enligt halso- och sjukvardslagen ska varden bygga pa respekt for patientens sjalvbestammande och
integritet. Halso- och sjukvarden ska sa langt som majligt utformas och genomféras i samrad med
patienten.

En patients medverkan i hdlso- och sjukvarden genom att han eller hon sjalv utfér vissa vard- eller
behandlingsatgarder ska enligt patientlagen utga fran patientens énskemal och individuella
forutsattningar. | ett samhalle dar allt fler lever med sjukdomar av kronisk och langvarig karaktar blir det
viktigare an forr att tillgodose behovet av delaktighet i beslut om den langsiktiga malsattningen med
givna insatser och behandling.

For att astadkomma en battre och mer personcentrerad samordning i varden, som kan utgora ett stod
bade for patienter, narstdende och vardens medarbetare, ska systemet med patientkontrakt fortsatta att
utvecklas. Patientkontrakt ar en gemensam 6verenskommelse mellan patient och vardgivare som
sakerstaller delaktighet, samordning, tillganglighet och samverkan, med patientens perspektiv som
utgangspunkt. Patientkontrakt kan finnas i alla delar av varden — oavsett organisationsform. Det ska
stddja relationen mellan patienten och varden, och avser en sammanhallen planering éver patientens
samtliga vard- och omsorgskontakter som bland annat ska kunna visualiseras digitalt via 1177
Vardguiden. | forsta hand ska patientkontrakt erbjudas patienter med omfattande och komplexa
vardbehov.



9a. Beskriv de insatser som paborjats eller genomfoérts under aret for att 6ka
personens/patientens delaktighet, samskapande och fasta kontakter, exempelvis genom
patientkontrakt. Ange om insatser genomforts i form av projekt eller ar breddinforda helt eller
delvis i berorda verksamheter.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hér for att ange text.

9b. Om mdjligt, beskriv resultat och effekter av insatserna fér 6kad delaktighet och medskapande
de senaste aren. Ange vad resultatbeskrivningen bygger pa, exempelvis om ni genomfort
uppfoljningar eller utvarderingar av insatser kopplat till malet om att 6ka delaktighet och
kontinuitet.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir for att ange text.

10. Har ni en strukturerad och systematisk samverkan med invanare, patienter, brukare eller
patient- och brukarféreningar i utvecklingsarbetet med en nara vard?

Klicka eller
O tryck hér for att
ange text.

Ja, beskriv pa vilket
satt samverkan sker:

Nej O



Samverkan mellan regioner och kommuner
Fran Overenskommelsen:

Regioner och kommuner ska arbeta for att utveckla samverkan mellan sig da detta ar en férutsattning for
att kunna stalla om till en nara vard. Primarvardsnivan ar delad mellan huvudmannen, vilket ocksa
forutsatter en etablerad struktur for samverkan. Etablering av langsiktig samverkan ar en
framgangsfaktor for det fortsatta arbetet. En central del i den samverkan &r att regionen och
kommunerna i Ianet har en gemensam malbild fér omstallningen samt en struktur for hur omstallningen
ska utvecklas och féljas upp. Samverkan bor inte bara ske mellan regionernas och kommunernas
primarvard utan ocksa med andra berdrda verksamheter och aktoérer, t.ex. tandvarden, socialtjansten,
skolan och dess elevhalsa, foretagshalsovarden, den specialiserade varden samt med aktorer inom det
civila samhallet och genom samordningsférbunden. Inom ramen fér samverkan ar det viktigt att det
halsoframjande, férebyggande och det habiliterande/rehabiliterande arbetet prioriteras. Ett annat viktigt
fokus som har forstarks ytterligare av Coronakommissionens forsta delbetdnkande (SOU 2020:80) ar
dimensioneringen av kompetens sasom sjukskoéterskor och underskoéterskor samt planering av
lakarinsatser i kommunalt finansierad halso- och sjukvard. Regioner och kommuner ska redogéra for hur
samverkan och samarbete har utvecklats och hur det ska utvecklas under kommande ar.

11a. Beskriv de insatser som genomfoérts under aret for att utveckla samverkan dels mellan
verksamheter inom regionen dels mellan regionen och lanets kommuner i omstallningen till ndra
vard. Det kan exempelvis handla om samverkan mellan priméarvardens bada huvudman,
specialistvardens samverkan med vardcentraler, samverkan kopplat till olika malgrupper
exempelvis barn och ungas hélsa. Beskriv om de insatser som genomférts ar i projektform eller
ar breddinforda, helt eller delvis.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir for att ange text.

11b. Om majligt, beskriv resultat och effekter av insatserna for utvecklad samverkan de senaste
aren (exempelvis sedan 2019). Ange vad resultatbeskrivningen bygger pa, exempelvis om ni
genomfort uppfoljningar eller utvarderingar av insatser kopplat till utvecklad.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hér for att ange text.




Hélsoframjande, férebyggande och rehabiliterande/ habiliterande arbetssatt
Fran Overenskommelsen:

Ett halsoframjande, preventivt och habiliterande/rehabiliterande fokus i hdlso- och sjukvarden ar
nddvandigt for att pa sikt forbattra halsan i befolkningen och samtidigt anvanda halso- och sjukvardens
resurser effektivt. Det ar ocksa en forutsattning for god halsa fér de personer som lever med kroniska
och langvariga tillstand. Det ar angelaget att primarvarden arbetar med insatser som bidrar till att
férebygga kroniska eller andra langvariga sjukdomar samt bidrar till att personer atervinner eller
bibehaller basta mdojliga funktionsformaga. Den pagaende pandemin har bidragit till att belysa behovet
av dessa insatser.

12a. Beskriv de insatser som genomfoérts under aret kopplat till halsoframjande, forebyggande
och rehabiliterande/habiliterande arbetssatt, och vilka malgrupper som prioriterats. Ange om
insatser och arbetssatt genomforts i form av projekt eller &r breddinférda helt eller delvis i
verksamheten.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir for att ange text.

12b. Om majligt, beskriv utvecklingen av resultat och effekter av insatser och arbetssitt kopplat
till hdlsoframjande, forebyggande och rehabiliterande/habiliterande arbetssatt, dels for
organisationen och verksamheten dels for invanare och patienter. Beskriv utvecklingen under de
senaste aren (exempelvis fran 2019). Ange vad resultatbeskrivningen bygger pa, exempelvis om
ni genomfort uppféljningar eller utvarderingar.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir for att ange text.




Ett dndamalsenligt resursutnyttjande for omstélliningen
Fran Overenskommelsen:

Utredningen Samordnad utveckling for god och nara vard (S 2017:01) bedémer att det behdver ske en
overforing av resurser for omstaliningen till en nara vard. Resurséverféring handlar inte bara om
finansiella medel utan ocksa till exempel om kompetens, utbildning, lokaler och forskning. Resurserna
skulle kunna anvandas mer optimalt genom t.ex. utvecklade it-stéd, tjanstgoring hos flera olika
huvudman, vardgivare eller utférare. Den resursoverforing, bl.a. gallande kompetens och utbildning, fran
sjukhusvard till primarvard som beskrivs av utredningen Samordnad utveckling fér god och nara vard,
ska regionerna verka fér inom ramen for de insatser som gérs med stod av medlen i denna
overenskommelse. Det ar viktigt att detta sker stegvis och utan att patientsédkerheten aventyras eller att
etiska principer, daribland behovsprincipen, inom halso- och sjukvarden asidosatts. | arbetet med en
andamalsenlig resurssattning kan grunduppdraget for primarvarden, som tradde i kraft den 1 juli 2021,
behdva brytas ned ytterligare inom varje region. Regioner och kommuner ska redovisa hur de har
arbetat under 2022 for en andamalsenlig och effektiv resurssattning av primarvarden.

13a. Beskriv de insatser som genomfoérts under aret kopplat till andamalsenlig och effektiv
resurssattning av primarvarden.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hér for att ange text.

13b. Om mojligt, beskriv resultat och effekter av insatser kopplat till en &ndamalsenlig
resursséttning under aren de senaste aren (exempelvis sedan 2019). Ange vad
resultatbeskrivningen bygger pa, exempelvis om ni genomfort uppféljningar eller utvarderingar
av insatser kopplat till insatser for ett &ndamalsenligt resursutnyttjande.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir foratt ange text.




Undvik slutenvard genom proaktiva arbetssatt
Fran Overenskommelsen:

Halso- och sjukvarden i Sverige ar fortfarande i hog utstrackning organiserad utifran ett slutenvards- och
sjukhusfokus. Sjukhusbunden slutenvard ar en betydligt dyrare vardform an oppenvard och behdver
prioriteras for de patienter och de &kommor som kraver sjukhusens specialiserade vard och teknik. En
sammanhallen personcentrerad nara vard som utgar fran behov och férutsattningar samt har ett
framjande, forebyggande och proaktivt forhallningssatt kan minska undvikbara sjukhusvistelser. Genom
att ratt person far ratt insats kan saval kvaliteten som effektiviteten 6ka. Regioner och kommuner ska
redogora for genomférda och planerade insatser som syftar till att minska den undvikbara slutenvarden
framfor allt for personer med kroniska sjukdomar och féor dem med stora och varaktiga
funktionsnedsattningar som riskerar aterkommande vistelser pa sjukhus.

14a. Beskriv insatser som genomfoérts under aret kopplat till undvikbar slutenvard genom
proaktiva arbetssatt, och vilka malgrupper som prioriterats. Ange om insatserna har genomférts
i form av projekt eller ar breddinférda helt eller delvis i verksamheten.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir for att ange text.

14b. Om mdojligt, beskriv resultat och effekter dessa insatser fatt for de malgrupper som
insatserna fokuserat pa, men ocksa for berérda verksamheter. Ange pa vilket satt ni mater, eller
planerar att mata, dessa effekter exempelvis verksamhetsstatistik eller sarskilt genomforda
uppfoéljningar eller utvarderingar.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir for att ange text.




Insatser for att forbattra tillgangligheten i primarvarden
Fran Overenskommelsen:

Patienter ska ges vard efter behov och i ratt tid. For att det ska vara mgjligt behover tillgangligheten i
varden 6ka och vantetiderna kortas. Regeringens primarvardsreform har ett sarskilt fokus pa
tillganglighet och kontinuitet, inte minst for personer med komplexa vardbehov. Detta inkluderar aven
tillgénglighet till primarvardens halsoframjande arbete, sdsom barnhalsovardens verksamhet dit barn
och familjer gar for halsosamtal och annat stéd. Det finns manga goda exempel pa utveckling for att 6ka
tillgangligheten. Ett satt &r att na patienter med stora behov med hjalp av mobila team dar regionerna
ofta samarbetar med kommunerna. Ett annat satt ar utvecklingen av digitala tjanster som t.ex. digitala
vardmoten, webbtidbokning och digital specialistkonsultation. Sadan digital specialistkonsultation
anvands runt om i landet.

| en del regioner har specialistkompetenser fysiskt flyttat ut till vardcentralerna for att finnas narmare
patienterna, t.ex. gallande aldremottagningar, tillgang till gynekolog eller psykiatrikompetens. Ytterligare
ett exempel ar utékade hembesoksprogram i samverkan mellan region (bl.a. barnhalsovard) och
kommun (férebyggande socialtjanst) for att tilsammans erbjuda barn och familjer tidigt och anpassat
stdd i syfte att framja halsa, férebygga ohalsa och tidigt identifiera risker och problem.

Tillganglighet handlar ocksa om 6kad jamlikhet mellan grupper och om jamstélldhet mellan kvinnor och
man. Sarskilda insatser kan behdvas for grupper som ar mindre benagna att sdka vard eller av olika skal
som t.ex. socioekonomi, minoritetssprak eller funktionsnedsattning har en samre tiliganglighet till en nara
vard.

15a. Beskriv de insatser som genomforts under aret kopplat till att forbattra tiligdngligheten i
primdrvarden. Ange om insatser genomforts i form av projekt eller ar breddinforda helt eller
delvis i verksamheten.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hér for att ange text.

15b. Om, méjligt, beskriv forvantade eller identifierade resultat och effekter av dessa genomférda
insatser under aret. Ange vad resultatbeskrivningen bygger pa, exempelvis verksamhetsstatistik
eller sarskilt genomférda uppféljningar eller utvarderingar.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir for att ange text.




16. Beskriv de olika mobila I6sningar och arbetssatt som initierats under aret eller som startats
tidigare.

Med mobila I6sningar avses grupper/enheter som bemannas med olika professioner som syftar till att
stérka tillgéngligheten fér specifika malgrupper. Ange om insatser genomférts i form av projekt eller ar
breddinférda helt eller delvis i verksamheten. Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hér for att ange text.

Insatser for att 6ka kontinuiteten och relationsskapande
Fran Overenskommelsen:

En del i ett personcentrerat arbetssatt ar att bygga pa relationer. For att kunna bygga relationer ar en
god kontinuitet en viktig forutsattning. | regeringens budgetproposition for 2021 anges att 200 miljoner
kronor arligen ska anvandas for arbetet med att sakerstalla att patienter som 6nskar en namngiven fast
lakarkontakt i primarvarden ska fa majlighet att valja en sadan, kopplad till den utférare som patienten
har valt. For att fa ta del av medlen ska féljande insatser genomféras, med stdd i upprattade
handlingsplaner som utgar ifran hur malen ska uppnas pa kort sikt (2022) och hur en allt stérre andel i
befolkningen ska f& en namngiven fast lakarkontakt och fast vardkontakt pa langre sikt (2025):
Regionerna ska utarbeta rutiner for dokumentation och registrering av uppgifter om en patients fasta
lakarkontakt och fasta vardkontakt, sa att datainsamling kan ske effektivt och likvardigt och det blir
mojligt att folja den nationella utvecklingen I6pande och Over tid. | rutinerna ska sakerstallas att
dokumentationen ska kunna ske pa ett sadant satt att den administrativa bérdan fér vardpersonalen kan
hallas nere. Regionerna ska sakerstalla att patienter far information om vem som ar deras fasta
lakarkontakt och fasta vardkontakt, i méjligaste man via 1177.se. For att i Ovrigt fa ta del av medlen inom
utvecklingsomradet Nara vard ska regionerna genomfora insatser for att stddja relationsskapande och
okad kontinuitet med sarskild inriktning mot att erbjuda fast vardkontakt och fast lakarkontakt till patienter
i primarvarden. Som exempel ska regionerna arbeta med utvecklingen av fast vardkontakt och fast
lakarkontakt genom att definiera uppdrag, ansvar och befogenheter utifran lokala behov och
forutsattningar.

17a. Beskriv de insatser som genomfoérts under aret for att 6ka kontinuiteten och
relationsskapande, exempelvis arbetet med fasta kontakter, patientkontrakt med mera. Ange om
insatser genomforts i form av projekt eller ar breddinforda helt eller delvis i verksamheten.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klickaeller tryck hér for att ange text.




17b. Beskriv forvantade och identifierade effekter dessa insatser fatt for de malgrupper som
insatserna fokuserat pa. Ange pa vilket satt ni mater, eller planerar att mata, dessa effekter.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hér for att ange text.

17c. Hur stor andel av befolkningen i regionen hade en fast namngiven ldkarkontakt i
primarvarden den sista december 20227

Gor en uppskattning i antal procent.

Andelen kan

inte
uppskattas
Andel i Klicka eller tryck
procent hér for att ange O
text.

Lamna gidrna en kommentar:

Klicka eller tryck hér for att ange text.

17d. Om procentandel angivits i fraga 17c, vad bygger angivelsen pa?

Uppgifter hamtade
fran journalsystem

Uppgifter fran
listningssystem

Annan uppskattning 0
eller bedémning

Lamna gidrna en kommentar:

Klicka eller tryck hir for att ange text.




17e. Hur stor andel av personer som bor pa sarskilt boende hade en fast namngiven lakarkontakt
i primarvarden den sista december 20227

Andelen kan

inte
uppskattas
Andel i Klicka eller tryck
procent hér for att ange O
text.

Lamna gédrna en kommentar:

Klicka eller tryck hir for att ange text.

17f. Om procentandel angivits i fraga 17e, vad bygger angivelsen pa?

Uppgifter hamtade
fran journalsystem

Uppgifter fran
listningssystem

Annan uppskattning 0
eller bedémning

Lamna gidrna en kommentar:

Klicka eller tryck hér for att ange text.

17g. Ange kontinuitetindex till Iakare i primarvarden 2022.

Indextal kan
inte
uppskattas
Ange indextal  Klicka eller tryck
hér for att ange O

text.

Lamna gidrna en kommentar:

Klicka eller tryck hér for att ange text.




17h. Ange kontinuitetsindex for en patients samtliga kontakter i primarvarden 2022?

Indextal kan
inte
uppskattas
Ange indextal  Klicka eller tryck
hér for att ange O

text.

Lamna gidrna en kommentar:

Klicka eller tryck hér for att ange text.

17i. Ange kontinutitetsindex for boende pa sarskilt boende for samtliga kontakter i primarvarden.

Indextal kan
inte
uppskattas
Ange indextal  Klicka eller tryck
hér for att ange O

text.

Lamna gidrna en kommentar:

Klicka eller tryck hir for att ange text.

Ovrigt 18. Har finns mojlighet att beritta mer om regionens arbete med omstillningen till nira
vard med primarvarden som nav, som kompletterar évriga svar.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir for att ange text.




Goda forutsattningar for vardens medarbetare

Medlen for utvecklingsomradet far anvandas for féljande omraden:

En andamalsenlig kompetensforsorjning fér omstallning till en nara vard. — Utveckla
forutsattningarna pa arbetsplatsen.

Utbilda vardens framtida medarbetare. Medlen far anvandas till att stérka nya, redan pagaende
satsningar eller bibehalla effekter av redan gjorda satsningar. For att fa ta del av medlen inom

ramen for utvecklingsomradet vardens medarbetare ska regionerna och kommunerna
genomféra insatser i syfte att utbilda vardens medarbetare och framtida medarbetare.

Medlen kan exempelvis anvandas till insatser for att:

Stddja halsoframjande och hallbar arbetsmiljo.

Starka férutsattningarna for ledarskapet.

Anvanda kompetensen ratt utifrén ett personcentrerat och halsoframjande arbetssatt.
Starka ett teambaserat arbetssatt och samverkan mellan huvudman.

Minska behovet av inhyrd personal, bl.a. genom fortsatt och utvecklad regional samverkan t.ex.
avseende system och rutiner for uppfdljning och avrop samt samarbete vid upphandling.

Utveckla férutsattningarna for primarvardens medarbetare genom utvecklings-, utbildnings- eller
forskningsaktiviteter, som stodjer omstallning till en nara vard. Insatserna kan rikta sig till
samtliga yrkesgrupper inom primarvarden.

Starka kompetensutvecklingen fér medarbetarna utifran verksamhetens behov.

Utveckla forutsattningarna for att utdka verksamhetsintegrerat larande i primarvarden.

Utveckla utbildnings- och handledarkapaciteten, exempelvis genom olika former av
handledarutbildning och modeller fér handledning.

Utveckla goda larandemiljéer i varden.

Tillvarata kompetens hos personer med utldndsk utbildning genom atgarder som underlattar
vagen till arbete och till svensk legitimation, t.ex. olika former av introduktionsprogram, praktik,
verksamhetsforlagd utbildning, praktisk tjanstgoring och sprakstédjande insatser.

Utveckla den regionala samverkan mellan sjukvardshuvudman och larosaten genom deltagande
i sjukvardsregionala rad.

Forstarka det strategiska arbetet med prognoser och dimensionering av lakarnas AT och ST for
att den langsiktiga tillgangen till Iakare ska motsvara befolkningens behov och stédja
omstallningen till nara vard, samt aterrapportera om detta arbete.



19a. Beskriv det arbete som genomforts under aret kopplat till utveckling av goda forutsattningar
for vardens befintliga medarbetare utifran féljande omraden:

e En dndamalsenlig kompetensforsorjning for omstallning till en nara vard,
e utveckla forutsattningarna pa arbetsplatsen,
e utbilda vardens framtida medarbetare.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hér for att ange text.

19b. Om majligt, beskriv resultat och effekter for kompetensforsorjningen av de insatser som
genomforts de senaste aren. Ange vad resultatbeskrivningen bygger pa, exempelvis
verksamhetsstatistik eller sarskilt genomférda uppféljningar eller utvarderingar.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hér for att ange text.

20a. Beskriv kortfattat det arbete som genomforts under aret for att stimulera vidareutbildning av
sjukskoterskor.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir for att ange text.

20b. Beskriv resultat och effekter dessa insatser fatt for de malgrupper och verksamheter som
insatserna fokuserat pa de senaste aren. Ange pa vilket satt ni mater, eller planerar att méta,
dessa effekter, exempelvis verksamhetsstatistik eller sarskilt genomférda uppféljningar eller
utvarderingar.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir for att ange text.




Insatser inom ramen for Vision e-hélsa 2025

For att fa ta del av medlen inom ramen for detta utvecklingsomrade under 2022 ska regionerna fortsatt
arbeta for gemensam tillAmpning av standarder. Det handlar bl.a. om att arbeta mot en mer enhetlig och
strukturerad vardinformation samt kontinuerligt utveckla regiongemensamma arbetssatt. | detta ingar att
identifiera vilken information som boér dokumenteras pa ett enhetligt satt, vad som behdver goéras i
vardinformationssystem for att méjliggéra dokumentation av informationen samt hur informationen ska
kunna fangas och delas pa ett enkelt och tryggt satt i vardens processer och av patientens olika
vardgivare, oberoende av driftsform eller lokalisering. Regionerna ska ocksa med stdéd av SKR, pabdrja
ett arbete tillsammans med kommunerna for att 6ka majligheterna for informationsutbyte éver
professions-, verksamhets- och huvudmannagranser

21a. Beskriv de insatser som genomforts under aret for att utveckla arbetet med gemensam
tillampning av standarder, exempelvis genom arbete mot en mer enhetlig och strukturerad
vardinformation eller motsvarande?

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hér for att ange text.

22. Om majligt, beskriv resultat och forvantade effekter av de insatser som genomférts som
syftat att utveckla gemensamma standards eller 6ka mojligheterna till informationsutbyte. Ange
vad resultatbeskrivningen bygger pa, exempelvis séarskilt genomforda uppféljningar eller
utvarderingar.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir for att ange text.

23. Har ni under aret arbetat tilsammans med kommunerna med att féorbereda méjligheterna for
informationsutbyte mellan professions-, verksamhets- och huvudmannagranser?

Klicka eller
O tryck hér for att
ange text.

Ja, beskriv ert
arbete:

Nej O



Forstarkning av ambulanssjukvarden

Fran Overenskommelsen: For att fa ta del av medlen ska regionerna genomféra insatser som syftar till
att utveckla ambulanssjukvarden, géra ambulanssjukvarden mer jamlik och effektiv och anpassa den till
de férandringar som omstallningen till god och néra vard innebar.

24a. Beskriv de insatser som genomforts under aret kopplat till utveckling av
ambulanssjukvarden och sarskilt insatser kopplat till omstallningen till en god och nara vard.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hir for att ange text.

24b. Om mojligt, beskriv resultat och effekter av de insatser som genomférts de senaste aren
som syftat till att utveckla ambulansvarden, géra den mer jamlik och en del av omstiliningen till
en ndra vard. Ange vad resultatbeskrivningen bygger pa, exempelvis sarskilt genomférda
uppfoljningar eller utvarderingar.

Beskriv med max 3000 tecken.

Klicka eller tryck hér for att ange text.




