Region Orebro ldns redovisning av arbetet inom ramen for God och nira vard
2024

Del A: Utvecklingen av den nira varden med priméarvarden som nav

Ett av utvecklingsomradena i 6verenskommelsen om god och néra vard for 2024 ar att halso- och
sjukvarden ska stalla om sa att primérvarden blir navet i vdrden och samspelar med annan hélso- och
sjukvérd och socialtjanst.

e Detekonomiska stodet som avsétts till regioner och kommuner ska ges for att:

e  Stbdja omstallningen till en néra vard

e  Forbaéttra tillgéngligheten i primérvarden

o Oka kontinuiteten och relationsskapande i hdlso- och sjukvarden

o Oka delaktigheten och medskapande i hilso- och sjukvérden

e Utveckla priméarvarden i landsbygd
| detta avsnitt stalls fragor om regionernas arbete inom olika utvecklingsomraden. | redovisningen ska dar
sa dr mojligt jamstélldhetsperspektivet belysas och det ska framga hur insatserna bidragit till det
jamstélldhetspolitiska delmalet jamstalld hélsa.

Overgripande insatser

1. Beskriv de viktigaste insatserna som regionen har genomfért under 2024 i syfte att... Beskriv hogst
tre insatser per omrade:

1 a. ...stédja omstéllningen till en néara vard

Det nya dokumentationssystemet Cosmic inférdes i regionen i september 2024 efter flera ars
forberedelser. Arbetet har 6ver tid engagerat en stor grupp individer fran ledning, projektresurser och IT
men aven en stor grupp medarbetare fran varden. Inférandet av Cosmic har paverkat éver 7 000
medarbetare i varden och haft en stor inverkan i verksamhetens produktion och begransat mojligheterna
att parallellt driva andra utvecklingsarbeten. Att sdkerstalla inforandet och utveckla arbetssatten i Cosmic
prioriteras for att skapa en stabilitet i verksamheterna vilket pa sikt aven ger en forbattrad plattform for
kommande utvecklingsarbeten.

Inférandet av Cosmic innebar att hilso- och sjukvarden i regionen far ett gemensamt huvudjournalsystem
med standardiserad och strukturerad dokumentation vilket ger en forbattrad mojlighet till att samla
information om patientens vard och behandling pa ett enhetligt satt. Det skapar dven battre
forutsattningar att for uppfoljning av kvalitet och produktion och ger en hogre kvalitet av utdata av den vard
som bedrivs. For att stédja invanarnas delaktighet i sin vard har en prioritet varit att vidmakthalla och 6ka
funktioner till e-tjansterna pa 1177 samt att anpassa systemet for att kunna dokumentera och félja upp
overenskommelse med patienten.

Regionen har for forsta gangen sedan valfrihetssystemet infordes i primarvarden genomfort en storre
Oversyn av Krav och kvalitetsboken som styr vardcentralernas arbete. | 6versynen har lanets
gemensamma malbild fér omstallningen till god och néra vard varit en utgdngspunkt. Oversynen har
resulterat i ett forslag dar all malrelaterad ersattning tas bort. Féréandringarna ger verksamheterna storre
frihet att valja arbetssatt. Politiskt beslut ske under varen 2025 vilket innebéar att det nya regelverket galler
fran halvarsskiftet.

Under flera ar har det pagatt ett omfattande arbete med att ta fram en ny éverenskommelse for sjukvard i
hemmet i Orebro ldn. Overenskommelsen &r nu beslutad hos samtliga 13 huvudman och kommer att bli

en viktig grund for lanets fortsatta arbete med en god och néra vard for var gemensamma patient, Arbetet
med 6verenskommelsen beskrivs under fraga 12.



1 b. ...forbattra tillgdngligheten i primarvarden

Flera vardcentraler har haft problem med tillgangligheten under aret men det pagar utveckling av nya
kontaktvagar och arbetssatt for att forbattra tillgangligheten.

Under 2024 har 1177 direkt utvecklats vidare med storre infldde av patienter (totalt 47 254 patientarenden
+138% fran 2023), fler intyg/recept/behandling som nu utforts pa distans digitalt av ldkare (2 280
lakararenden +660% fran 2023).

Antalet administrativa d&renden som hanterats i 1177 direkt var 5 272 (+303% fran féregaende ar).

Arbetssattet med en central enhet som arbetar med drenden som kan hanteras pa distans tar bort en del
av arbetsb6rdan som annars skulle ha skett pa vardcentral. Tjansten mojliggor for fler personer att na
varden utan resor eller behov av ledighet for vardbesok.

P4 ett antal vardcentraler har s.k. bedomningsmottagningar inforts. Det &r en e-bokad mottagning dar
patienten kan boka in sig sjalv utan att behova triageras av vardpersonal. Mottagningen ar for akommor
som varat mindre &n tva veckor. Det handlar om nya besvar med 6ron, 6gon, hals, urinvagar, luftvagar,
hud, allergi eller sarskada. ider till mottagningen slapps varje morgon samtidig som vardcentralens
telefontider.

1 c. ...6ka kontinuiteten och relationsskapande i hdlso- och sjukvarden

Under ett ar da regionens fokus har varit en ekonomi i balans och mycket kraft har gatt ut pa att infora ett
nytt verksamhetssystem har fokus varit pa att bibehalla och starka kontinuiteten for patientgrupper med
kroniska sjukdomar och sammansatta behov. Har kan ndmnas utbildning och utveckling av arbetssatt
och uppfoéljning for diabetessjukskoterskor och Astma KOL-sjukskoterskor i primarvarden. | arbetet med
att sakra fast lakarkontakt i primarvarden har personer pa sérskilt boende och i hemsjukvard varit
prioriterade.

For barn och unga kan tva utvecklingsarbeten lyftas fram:

Ett uppdrag pagar under perioden 2023-2025 f6r att framja tidiga och forebyggande insatser for
sprakutveckling hos barn och unga. Logopedresurs har forstarkts med tva tjanster vilket ger mojlighet att
delta vid lanets alla barnhalsoteam. Logopederna genomfor individuella insatser och arbetar med
gruppverksamhet pa familjecentraler. Arbetet ar fokuserat pa insatser for barn 0-5 ar. Mélet ar att
identifiera stodbehov gallande sprak, samspel och kommunikation redan innan skolaldern samt att ge ett
tidigt stod till foraldrar.

For att forebygga obesitas hos barn pagar ett utvecklingsarbete med manga aktorer inblandade. For
regionen samordnas arbetet av primarvardens barnhalsovard. Utvecklingsarbetet bedrivs i ett internt och
ett externt spar.

| det interna sparet har utbildning genomforts for all personal inom barnhéalsovarden. Utbildningarna
kommer framat att ske kontinuerligt for nya medarbetare. Sarskilda utbildningssatsningar har dven gjorts
for psykologer inom barnhalsovarden, familjecentralernas socionomer och pedagoger samt
halsokommunikatdrer, Utvecklingsarbetet ar dven integrerat i Kunskapsstyrningen via arbete i Lokal
arbetsgrupp for Obesitas

| det externa sparet har en Mat- och rorelsesatsning i forskolan startat. Satsningen ar ett samarbete
mellan Region Orebro lan, RF-SISU och Generation PEP. Tva heltidsanstallda projektledare leder arbetet.
Orebro ldn &r det forsta lanet med sddan satsning i samtliga kommuner.

Flera utbildningssatsningar for aktorer utanfor Regionen har genomforts
e Forskolepersonal kommunala forskolor
e Skolskoterskor och skollakare
e Foraldraférelasningar pa Familjecentralerna i Vivalla, Varberga, Brickebacken
e Halvdagsforelasningar pa SFli hela lanet,



For 2025 planeras gemensam levnadsvaneutbildning for all personal inom barnhéalsovarden,
modrahélsovarden och elevhélsan i hela lanet, som sedan kommer att bli 4terkommande for ny personal.

Barnhalsovarden och Elevhalsans medicinska insats befinner sig mitt i barns och ungdomars vardag och
mitt i Nara vard. Insatserna har far full effekt forst i samverkan med alla de manga andra aktorer som finns
i barnens natverk. Familjen, sléktingar, forskole- och skolpersonal, personal pa familjecentraler med flera
behover ocksa kunskap om orsaker till och risker med obesitas. Ju fler av dessa aktorer som far kunskap
om overvikt och obesitas, desto storre effekt kan halso- och sjukvardens insatser ge per satsad krona.

Det interna sparet har forbattrat personalen inom barnhalsovardens majligheter att folja insatser for
frimjande av hadlsosamma levhadsvanor som beskrivs i det Nationella BHV-programmet. Tidiga insatser
ar avgorande for att vanda for snabb viktokning redan under tidiga smabarnsar.

1d. ...6ka delaktigheten och medskapande i hdlso- och sjukvarden

Sedan flera ar finns vardsamordnare vid alla lanets vardcentraler. VArdsamordnarna har ett sarskilt ansvar
att vara fast vardkontakt for patienter som skrivs ut fran sjukhus. Rollen har utvecklats till att bli en
trygghet for patienter som har behov av samordnad vard och omsorg. Vardsamordnarna ringer upp 6ver
100 personer med stéd av Vard- och omsorgskollen. Samtalet skapar trygghet och ger underlag for
uppfoéljning pa bade individ och gruppniva.

Under 2024 har vadrdsamordnarna fortsatt haft ett stort fokus pa den lokala samverkan dar de pa manga
hall arbetar med att forbattra olika processer. Exempel ar samverkan for personer med kognitiv svikt och
for patienter som skrivs ut fran slutenvarden till korttidsvard. Manga vardsamordnare har presenterat
resultat av vard-och omsorgskollen i olika samverkansform. Resultaten av vard-och omsorgskollen har
anvants som diskussionsunderlag och forslag pa forbattringsarbete har formats.

Vardsamordnarna har haft en viktig roll i arbetet med fast vardkontakt, dar flera goda exempel har lyfts
fram.

Under aret har vardsamordnarna genomgatt en utbildning i att leda effektiva och svara moten,
Utvarderingen visar att deras formaga till att hantera svdra moten har stéarkts, de har nu fatt verktyg som de
kan anvanda i méte med patienter, men aven i olika samverkansgrupperingar.

Ett sarskilt fokus har varit vald i aldres nara relationer. En utbildning har genomférts som gav
vardsamordnarna en 6kad medvetenhet och kunskap om varfor det ar sa viktigt att stalla frdgor om
valdsutsatthet for de aldre.

Sammanfattningsvis har 2024 praglats av starkt lokal samverkan dar vardsamordnarens roll borjar fa
storre utrymme i en sammanhallen vard- och omsorgsprocess.

Breddinforda insatser

2. Har regionen under 2024 breddinfort nagot i verksamheten som tidigare bedrivits i projektform
inom ramen for arbetet med omstéllningen till en god och néra vard?

Ja

Nej

2 a. Om svaret ar 'Ja’ pa fraga 2, beskriv vad som har inforts.

| oktober 2023 startade Specialistpsykiatriskt omvardnadsteam SPOT Norra lansdelen sitt kliniska arbete i
projektform. Redan efter ett halvar pavisade projektet sa pass goda resultat att Psykiatrins



omradesledning och Héalso- och sjukvardsndmnden fattade beslut att permanenta SPOT som den mobila
vardform som psykiatrin ska anvanda och breddinféra SPOT i 6vriga tre lansdelar.

Beslut om breddinférande av SPOT fattades samtidigt som heldygnsvarden centraliserades till sjukhuset i
Orebro. Naturligt blev det d3 att fortsatta i Vastra lansdelen. Under hdsten 2024 tillsattes en
processledare for breddinférandet. Parallellt organiserades SPOT under 6ppenvarden

Under hosten 2024 startade SPOT Vastra lansdelen samt SPOT for psykos. Det senare kommer att slas
ihop med SPOT i lansdel Orebro som &r i startgroparna. Inférande av SPOT i sddra ldnsdelen &r ocksé
paborjat.

Uppfoljning av forsta aret for Norra lansdelen pavisar goda resultat med en minskning av heldygnsvérd
med 38% i snitt/ manad for patienter. En minskning av korta vardtillfallen och aterinldggningar kan ockséa
pavisas. Patient- och anhorig samt personalenkéter ger positiv feedback for insatsen och arbetssattet.
Under 2024 paborjades aven en forskningssatsning av SPOT i Norra lansdelen.

Under inforandet har kontakt etablerats med flerandra regioner som inspireras av arbetet. En annan viktig
deliarbetet ar samverkan med saval regionens primarvard som kommunernas socialtjanst samt hélso-
och sjukvard.

Aven om végen in i SPOT for narvarande ar begransad sé finns det stora vinster i att identifiera vilka
utmaningar vara medborgare moter nar vara murar mellan organisationer och lagrum utmanar saval god
som néra och personcentrerad vard.

3. Beskriv hur regionen under 2024 har arbetat med att stdrka den medicinska kompetensen i
kommunerna?

Under 2024 har en sarskild gruppering Strategisk Arbetsgrupp for Medicinska fragor i Samverkan (SAMS)
bildats. SAMS syftar till att vara en fast struktur for medicinska fragor i samverkan mellan regionen och
lanets kommuner. Syftet med gruppen ar att vara det tydligt utpekade forum dar medicinska uppgifter
som ar nya for den kommunala kontexten lyfts och hanteras, samt skriva fram eller uppdatera medicinska
riktlinjer i samverkan. Gruppen bestar av lakare, MAS, apotekare, samt chef for sarskilt boende i
kommunen. Under 2024 har gruppen, genom faststallande av medicinsk rutin, maéjliggjort administrering
av intravenosa infusioner av bisfosfonater och jarn pa aldreboende pa ett effektiv och patientsékert satt.
Effekten ar att patienterna inte behdéver forflyttas till vardcentralen alt sjukhuset for dessa behandlingar
utan kan fa det pa boendet. For medarbetare har det medfort forandrade arbetsuppgifter.

| den nya 6verenskommelsen mellan regionen och lanets kommuner for sjukvard i hemmet 2025
tydliggors process for patientens inskrivning och individuella planering. Den regionala primarvardens
ansvar i processen har fortydligats bland annat genom krav pa att en medicinsk vardplan ska upprattas
och en fast lakarkontakt vid inskrivning.

Styrning av omstallningen

4. Har regionen och kommunerna i lanet under 2024 beslutat eller uppdaterat en ladnsgemensam
handlingsplan, strategi, fardplan eller liknande for arbetet med omstallningen mot en god och nara
vard (avser ej malbild)?

Ja
Nej O

Nej, men forslag finns
framtaget

Skicka in lansgemensam handlingsplan eller liknande till omstallningen@socialstyrelsen.se

5. Har regionen i budgeten for 2024 faststallt mal om att en viss procentuell andel av hilso- och
sjukvardens resurser ska ga till primarvarden?


mailto:omstallningen@socialstyrelsen.se

Ja O

Nej

6. Har regionen under 2024 beslutat att budgetera en stérre andel av halso- och sjukvardens
ekonomiska resurser till primérvarden dn 2023?

Ja

Nej

7. Har regionen under 2024 genomfort andra insatser 4n det som har beskrivits ovan, i syfte att skapa
en andamalsenlig och effektiv resurssattning av primarvarden, exempelvis mojliggéra
effektiviseringar eller begrdansa uppdraget?

Ja

Nej

7 a. Om svaret ar 'Ja' pa fraga 7, ange kortfattat vilka insatser som genomfoérts:

Region Orebro lén har en utvecklingsplan fér att lAngsiktigt bemanna halso- och sjukvarden med ritt
kompetenser och ekonomisk hallbarhet. For att nd malen i planen har fardplaner skapats med specifika
uppdrag. Priméarvarden ska skapa samarbetsomraden for regiondrivna vardcentraler for att effektivt mota
invAnarnas behov. Inom varje omrade ska vardcentraler och utbudspunkter samordnas for att optimera
resurser. Det ska finnas minst en vardcentral i varje kommun, vilket &r viktigt for samarbetet med
kommunal vard och omsorg, skola och andra aktorer som arbetar for invanarnas vard och hélsa.

Under 2024 har fardplansuppdrag for vardcentralerna i norra och vastra lansdelen varit aktuella. Tva
vardcentraler i norra lansdelen ska privatiseras, medan beslut om vastra lansdelen fattas 2025.

| den 6versyn som genomforts av Krav- och kvalitetsboken for vardcentralerna finns forslag att BVC inte
blir obligatoriskt for utférarna.

Uppfoljning och utvardering

8. Har regionen (ensam eller tillsammans med ldnets kommuner) genomfort nagon dvergripande
uppfoljning/utviardering utifran malen med omstéllningen under 2024?

Ja Nej
Samverkan O
Delaktighet |
Tillganglighet O
Kontinuitet |
Primé&rvarden som nav U
Halsoframjande, forebyggande 0

och rehabiliterande



8 a. Vilka ar de viktigaste slutsatserna i uppféljningarna/utvarderingarna utifran malen?

Under hosten genomfordes for forsta gangen en uppféljning av lokal samverkan mellan vardcentral och
kommun som en del av Halsovalsenhetens arliga uppfoljning av vardcentralerna. Uppféljningen sker
genom ledning och medarbetare fran vardcentral och kommunal hemsjukvard moéts och gemensamt gar
igenom ett formular dar man gemensamt varderar sitt nulage nar det galler exempelvis teamsamverkan,
kontaktvagar, lakemedelsgenomgangar och dokumentation Utifrdn vad som framkommer ska en
gemensam handlingsplan uppréattas. Da uppféljningen framst ses som verktyg for larande uppfoljning pa
lokal niva finns inga Gvergripande slutsatser. Daremot kan vi se att uppféljningarna varit vardefulla for att
kunna arbeta systematiskt med ett gemensamt forbattringsarbete lokalt.

Under 2025 pagar ett gemensamt arbete mellan regionen och lanets kommuner med att utveckla
modellen ytterligare utifran resultatet av arets uppfoljning.

Hosten 2023 genomforde medarbetare i Regionen och lanets kommuner gemensamt en
punktprevalensmaétning av all korttidsvard i Orebro lén. Syftet var att beskriva orsaken till att personer
erbjudits korttidsvard samt vilken typ av vard och omsorg som de har fatt, med fokus pa bland annat
planering av varden, riskbedomningar och dokumentation av behandlingsbegransningar. Granskningen
utférdes genom journalgranskningar, bade frdn den regionala och kommunala sidan, vilka upprepades tre
manader senare, for att se vad som hant med de inkluderade personerna. Granskningen som redovisades
under 2024 visar att det saknas det tydliga indikationer for nar korttidsvard ar motiverad och vad som ska
utféras dar. Avsaknad av, eller bristande planering i den samverkande varden bidrar formodligen till de
manga ganger langa vistelsetiderna i korttidsvarden. Det ar i flera fall dalig samstammighet mellan
regionens och kommunens journaler. Detta tyder pa att kommunikationen i den samverkande
korttidsvarden, av ofta svart sjuka individer, ar bristfallig och att gemensam dokumentation saknas. Det
har varit vardefullt att gora granskningen tillsammans med alla ldnets kommuner. Det har gett
verksamheterna en gemensam bild som skapar forutsattningar att gemensamt arbeta vidare med en mer
samordnad vard for en grupp med stora och sammansatta behov. Lardomarna frdn uppfoljningen kommer
att tas vidare i ett gemensamt arbete under 2025.

9. Har regionen tillsammans med kommunerna i lanet tagit fram indikatorer eller nyckeltal i syfte att
félja omstéallningen mot en god och néara vard?

Ja O

Nej

Ett uppdrag att ta fram en gemensam uppféljningsmodell for Regionen och kommunerna paboérjades
under hosten 2024. | uppdraget ingar att ta fram gemensamma indikatorer for att félja omstéllningen samt
att visualisera dessa pa en gemensam yta. | uppdraget ingar dven att utveckla den modell for larande
uppféljning som anvands i samverkan mellan lanets vardcentraler och kommunernas hemsjukvard. (se
fraga 8).

10. Har regionen under 2024 inom ramen f6r arbetet med god och néra vard genomfért nagra
uppféljningar och analyser av vilka effekter insatserna har haft fér att undvika inskrivningarna i
slutenvarden?

Ja
Nej O

10 a. Om svaret ar 'Ja' pa fraga 11, beskriv kortfattat vilka effekter av insatserna som
uppféljningen/analyserna visat.

Den forsta uppfoljningen av SPOT visar pa positiva resultat dar antalet inskrivningar med en minskning av
heldygnsvard, korta vardtillfallen och aterinlaggningar.



ViSam ar lanets gemensamma modell for informationséverféring och samverkan vid in- och utskrivning till
och fran sjukhusen. Inom ramen for modellen gors regelbundna systematiska uppfoljningar av de
arbetssatt som regionen och kommunerna kommit 6verens om. Har foljs siffror for antal inskrivningar,
utskrivningsklara samt oplanerade aterinskrivningar kontinuerligt for personer aktuella for kommunal vard
och omsorg kontinuerligt. | nationell jamférelse ligger Orebro ldn under genomsnittet fér oplanerade
&terinskrivningar bland aldre och siffrorna visar en svagt nedatgdende trend 6ver tid. Orebro ligger ocksa
lagt i varde for undvikbar slutenvard i jamforelse med Ovriga regioner.

Kommunikation

11. Har regionen tagit fram kommunikationsplan/-er inom ramen for god och néra vard sedan starten
pa omstallning mot en god och néra vard (ca 2019)?

Ja O

Nej

Regionen har inte tagit fram nagon specifik kommunikationsplan. Daremot har ett systematiskt arbete
med gemensamma kommunikationsinsatser med lanets kommuner genomforts dar lanets gemensamma
hemsida for omstéallningen till nara vard varit central.

Del B: Centrala utvecklingsomraden inom éverenskommelsen

For att fa ta del av medlen ska regionerna genomfora generella och sarskilda insatser som stodjer
omstallningen till en nara vard. | detta avsnitt stalls frdgor om regionernas arbete inom generella sarskilda
utvecklingsomraden inom 6verenskommelsen.

| redovisningen ska dar s& ar mojligt jamstalldhetsperspektivet belysas och det ska framga hur insatserna
bidragit till det jamstalldhetspolitiska delmalet jamstalld halsa.

Samverkan

12. Regioner och kommuner ska enligt 6verenskommelsen arbeta fér att utveckla samverkan mellan
sig. Beskriv de viktigaste insatserna och resultaten/effekterna av dessa for att forbattra samverkan,
som genomforts under 2024.

Svart att definiera de tre viktigaste atgarderna. Nedan beskrivs viktiga dtgarder som inte ndmns under
andra fragor.

Under de senaste fyra aren har ett omfattande arbete pagatt for att utveckla en ny 6verenskommelse for
hemsjukvard. Malet ar att erbjuda tryggare, sakrare och mer samordnad vard till personer med kommunal
halso- och sjukvard. Arbetet har aven inkluderat Gversyn av rehabilitering, samverkan kring hjalpmedel
samt riktlinjer for nutrition och egenvard. Den tidigare 6verenskommelsen fran 2004 behdvde uppdateras
for att battre passa malen med omstallningen till néra vard.

De storsta forandringarna i den nya éverenskommelsen ar
e Enfortydligad och personcentrerad process for inskrivning i hemsjukvarden och individuell
planering for patienten.
e Deviktigaste kriterierna for inskrivning ar Patientens behov av samverkan och identifierade risker
e Krav pa en planering fran specialiserad vard i sju dagar efter utskrivning fran sjukhus
e  Psykiatrisk hemsjukvard ar inkluderad i 6verenskommelsen
e Hemsjukvard for barn under 18 ar den specialiserade vardens ansvar



Efter ett stort forankringsarbete ar dverenskommelsen politiskt beslutad i regionen och samtliga
lAnets kommuner. Under 2025 kommer ett omfattande arbete med implementering att
genomforas enligt en faststalld plan. Sarskilda implementeringspersoner har utsetts for att
stddja det lokala arbetet, Forhoppningen ar att de relativt stora variationeri
hemsjukvardserbjudandet och -utférandet som tidigare konstaterats, kommer kunna minska till
forman for en mera geografiskt jamlik och for vardgrannarna mera forutsagbar hemsjukvard, an
vad som hittills varit fallet.

En regional handlingsplan med arliga aktiviteter inom e-halsa rymmer det gemensamma arbetet, mellan
lanets kommuner och Region Orebro lan, for att stédja utveckling och digital transformation i samverkan
vilket ger forutsattningar for utvecklingen av en god och néra vard.

Exempel pd omradden som drivs

e Inforande av digitalt stod gallande Samordnad individuell plan (SIP) for skola/ elevhalsa.
e Vaccination i samverkan via digitalt stdd,

Framgangar under 2024 &r pagaende pilot infor inférande av MittVaccin i kommunerna samt att Norra
lansdelens kommuner blivit forst ut i lanet som producenter i NPO. Ger saker tillgang till kommunernas
journal for regionens medarbetare.

| november undertecknade representanter fran fyra kommuner, Region Orebro ldn och polisen en unik
samverkansoéverenskommelse. Den ska leda parterna i ratt riktning i syfte att sakerstalla varje barns ratt
till basta mojliga start i livet. Det handlar om Backa barnet, en gemensam modell for att sakerstalla barns
rattigheter, tidigt uppméarksamma barns behov och ge samordnat stdd. | norra ldnsdelen finns omkring 8
000 barn mellan 0 och 17 &r som alla kommer att vara Backa barnet-barn. Modellen involverar alla som
arbetar i kommun, region och inom polisen och som méter barn i sin vardag.

13. Finns det 2024 implementerade rutiner i kvalitets- och ledningssystemet for att sdkerstélla
samverkan mellan huvudman, vardnivaer och vardgivare, gillande...

Ja Nej Delvis

...stdd for samverkan med syfte att
ge fortsatt vard i hemmet eller i O a
andra vardformer

...beddmning av behov av
sjukhusvard medan patienten ar O O
kvar i hemmet

...stod vid utskrivning fran sjukhus O |

Tillgénglighet

14. Har regionen 2024 beslutat om att 6ka vardutbudet pa vardcentralerna (ex. dldremottagningar,
familjecentraler, mottagning fér vuxna med varaktig funktionsnedséttning, livsstilsmottagningar) for
att gora varden mer nara och tillganglig?

Ja
Nej O

Under 2024 har 112 patienter fatt strukturerat stod via videokonsultationer i digitala
levhadsvanemottagningen. Arendena avser hjalp med tobaksavvanjning, alkoholkonsumtion, matvanor
och fysisk aktivitet. Totalt antal besok (155st) ar en 6kning med 37% mot foregdende ar.



Ett arbete brett tillsammansarbete med att ta fram en ny 6verenskommelse for familjecentraler har pagatt
under aret. Den nya 6verenskommelsen har ett tydligare barnrattsfokus och syftar till att starka och lyfta
familjecentralernas verksamhet som en viktig arena for tidiga insatser for alla barn. Syftet med
overenskommelsen ar att tydliggdra familjecentralernas uppdrag, skapa likvardiga forutsattningar, sakra
samverkan och kvalitetssakra verksamheten. Samverkan lyfts som en av de viktigaste delarna i
familjecentralens verksamhet som behover varnas och tydliggoras for att langsiktigt skapa forutsattningar
for verksamheten.

For att ytterligare starka barnets rattigheter foreslas att &ven samverkan med folktandvard och bibliotek
skall lyftas in i bverenskommelsen.

En tydligare skrivnhing som kopplar samman dverenskommelsen och Krav- och kvalitetsboken dar det dven
foreslas att Regionen ska ge ersattning till de vardcentraler som samverkar i familjecentral.

Slutligen foreslas att de kommuner/vardcentraler som idag saknar familjecentral gor en avsiktsforklaring
dar parterna aktivt ska bidra till att skapa forutsattningar for att 6ppna upp en familjecentral i aktuell
kommun.

Pilotprojekt fér samordnat medicinskt omhéandertagande (SMO) startade ar 2023 och riktar sig till vuxna
personer med omfattande och varaktiga funktionsnedsattningar och ar forlagt till Kumla vardcentral. |
teamet ingér en vardlots, sjukskoterska, underskoterska, lakare, arbetsterapeut och fysioterapeut.

SMO:s uppdrag ar att erbjuda primarvardsinsatser genom att anpassa varden utifran personernas olika
forutsattningar och behov. Detta innefattar lattare kontakt med varden, langre besokstider, arlig
halsokontroll, hjalp med samordning, studiebesdk med provtagningsskola, anpassad miljé och
bemdtande.

Antal patienter i pilotprojektet var i december ar 2024 38 stycken. Maxtaket ar 120 patienter. | april 2024
tillsattes projektets lakare och dar efter kunde upptagningsomradet utokas till att inkludera dven bosatta i
Hallsberg och Askersunds kommun. Tillsdttningen majliggjorde dven att besdk av mer akut karaktar kan
tas emot. Samtliga patienter som gor en intresseanmalan erbjuds ett forsta samtal med vardlots runt sina
behov. Om patienten faller inom malgruppen erbjuds patienten en halsokontroll som ett férsta bestk och
utifrdn vad som kommer fram planeras fortsatta insatser.

Patienter och medfoljare erbjuds alltid att besvara en enkét efter besok pd mottagningen och svaren visar
pa fina resultat gallande tillganglighet, tidsaspekt, bemdtande, kommunikation och delaktighet.

Att lakarresursen inte tillsattes forran i april har lett till att projektet inte kunnat utvecklas i den takt som
Onskat. Darfor togs beslut om fortsattning under 2025, med vissa utvecklingsomraden.

15. Har arbetssattet i primarvarden dndrats sedan starten pa omstallning mot en god och néra vard
(ca 2019) for...

Ja Nej
...personer med
O
funktionsnedsattning? X
...aldre personer med stora
. O
vard- och omsorgsbehov?
...personer med kroniska
P O
sjukdomar?
...barn och unga? O

Personer med funktionsnedséattning
Samordnat medicinskt omhandertagande (se fraga 14)




Aldre personer med stora vard- och omsorgsbehov

Primarvardens ldnsovergripande kognitiva mottagning som drivs av Orebro kommun tillsammans med
Region Orebro lan, starktes under 2023 saval resursméssigt som med en éversyn och digitalisering av de
samverkande arbetssatten. Under aret 2024 har arbetsséatten utvecklats och forbattrats.

Personer med kroniska sjukdomar
Kontinuerlig utveckling av arbetssatt for Diabetessjukskoterskor och Astma KOL-sjukskoterskor

Barn och unga
Mottagningen for psykisk ohéalsa barn och unga finns pa fyra orter i lanet sedan 2022. Och har bidragit till

att korta vantetider for unga med lindrig till mattlig psykisk ohélsa.
Satsningar pa barn med obesitas och barn med spraksvarigheter (se fraga 1c).

16. Har regionen infért digitala vardtjdnster sedan starten pa omstallning mot en god och néra vard
(ca 2019) for...

Ja Nej

...digital samverkan (interntinom
regionens uppdrag) och/eller med O
andra vard- och omsorgsgivare

...0kad tillgang till vard och

behandling? =
medvircpersonalen? :
...videomoten? O
...chatt? O
...att boka moten? O

17. Beskriv de viktigaste insatserna under 2024 i arbetet med mobila team fér bed6mning och vard i
hemmet, exempelvis mobila team fran priméarvarden, mobila team fran den specialiserade varden?

Utover arbetet med SPOT (se fraga 2) finns féljande exempel.

Barn- och ungdomsklinikens mobila team fortsatter att utvecklas. Teamet erbjuder hemsjukvard for barn i
hela lanet for att minska sjukhusvistelser. Sjukskoterskor hjalper till med bland annat andningsapparater
och intravenos antibiotika. Utbildning erbjuds till familjer personliga assistenter och skolpersonal. Malet
ar att utoka verksamheten till kvallar och helger. | intervjuer med vardnadshavare beskrivs teamet som en
livlina for manga familjer da de hjalper till att samordna provtagning, rontgen och lakarbesok.

Det mobila narsjukvardsteamet i vastra lansdelen har under aret inlett ett samarbete med Karlskoga
kommun for att minska onddiga besok pa akuten. Samarbetet gor det mojligt for medborgare att fa en
forsta bedomning i hemmet av kommunens personal med stod av teamet i stallet. Om vidare vard behovs
kan teamets lakare skriva remisser direkt, vilket minskar vantetider och resursanvandning pa akuten.

Delaktighet



18. Ange vilka insatser som regionen genomfoért under 2024 avseende den dokumenterade
overenskommelsen (tidigare kallad patientkontrakt) eller arbete som motsvarar den dokumenterade
overenskommelsens olika delar.

Har genomfort utbildningar och informationsinsatser riktad till

personal

Har tagit fram rutiner for att moéjliggéra den dokumenterade
overenskommelsen eller annan samordnad planering i lampliga IT-
stod

Informerat patienter och allmanhet om den dokumenterade
overenskommelsen eller motsvarande

Genomfort forsok med den dokumenterade éverenskommelsen i 0
enskilda verksamheter

Infort den dokumenterade 6verenskommelsen eller motsvarande D
brett i regionens hilso- och sjukvardsverksamhet

Foljt upp eller utvarderat arbetet med den dokumenterade 0
overenskommelsen eller motsvarande

Andra atgarder, ange vad X
Har inte genomfort nagra insatser pa detta omrade O

Kommentar
Framtagande av riktlinje for fasta kontakter i varden, individuella planer och dokumenterad
Overenskommelse med patienten (se fraga 32).

19. Ange vilka insatser regionen har genomfort for att underlétta for patienterna att fa ut information
om sina fasta vardkontakter och vara delaktig i planerade vardméten, vardplaner m.m, sedan
starten pa omstallning mot en god och nara vard (ca 2019)?

Har genomfort utbildningar och informationsinsatser riktad till

personal
Har tagit fram rutiner for att mojliggéra dokumentation i ldmpliga IT-
stod

Informerat patienter
Infort system brett i regionens halso- och sjukvardsverksamhet
Foljt upp eller utvarderat arbetet X X
Andra atgarder, ange vad
Har inte genomfort nagra insatser pa detta omrade O

20. Har regionen under 2024 erbjudit patientutbildningar (ex. i syfte att stidrka patientens egenmakt
och kunskap om sin diagnos och hélsa?



Ja

Nej

20 a. Om svaret ar 'Ja’ pa fraga 20, ge exempel pa patientutbildningar som erbjuds i hela regionen.

Osteoporosskolan, som startade varen 2023, bestar av tre tillfallen med lektioner om osteoporos, risk-
och skyddsfaktorer, frakturer, fallprevention, hdlsosamma levnadsvanor och traning for battre balans och
styrka. Skolan leds av fysioterapeuter och inkluderar en film om ldkemedelsbehandling samt en
frigestund med en osteoporosansvarig sjukskéterska. Osteoporosfdreningen i Orebro lan informerar
ocksa om sin verksamhet.

Balans och funktionstester genomférs fore och efter skolans fem veckor ldnga hemtraningsprogram.
Utvarderingen varen 2024 visade signifikanta forbattringar i balans och styrka hos deltagarna, som hade
en medelalder pa 76 ar.

Under 2024 fanns skolan pé 16 av lanets 30 vardcentraler, och patienterna kunde delta dar det fanns
plats. Varje skola tog emot 8-14 deltagare, och totalt hélls 6ver 40 skolor i lanet. Andra regioner, som
Sérmland, planerar att starta liknande skolor enligt Orebromodellen.

Osteoporosskolan utvarderades 2024 via en magisteruppsatsvid LinkOpings universitet,

Ar 2025 kommer fler vardcentraler och tva privata enheter att erbjuda osteoporosskola. Manga patienter
saknar information och oroar sig for fall och frakturer, vilket gor osteoporosskolan till en viktig del av
behandlingen.

Barn-och ungdomshabiliteringen har under aret erbjudit foljande utbildningar

o  AKKtiv/ Komlgdng/KomUng - en utbildning om kommunikation och kommunikationsstod, som
vander sig till foraldrar som har barn med kommunikativa svarigheter.

e Att samtala med hjalp av bildstdd - for foraldrar, anhdriga och natverk till barn och ungdomar dar
man dnskar visualisera samtalet.

e  Mitt barn har svart med tid och planering — vad kan man gora? - riktar sig till foraldrar, anho6riga och
natverk till barn och ungdomar som har svarigheter med tidsuppfattning.

Nagra exempel pa patientutbildningar i andra verksamheter

e Inom psykiatrin ingar psykoedukation for de storre patientgrupperna ex angest, depression och
ADHD.

e Barn- och ungdomsklinikens mobila team erbjuder utbildning och traffar inom diabetesomrade
e Modrahalsovarden erbjuder digital utbildning for nya foraldrar

21. Anvéands i regionen sarskilda verktyg eller metoder for att underldtta kommunikationen for
personer med sarskilda behov, exempelvis bildstod?

Ja

Nej

Inom Barn- och ungdomshabiliteringen sker arbetet med AKK (Alternativ ock kompletterande
kommunikation/visuellt stod pa flera satt,

Till barn/ungdomar och deras natverk ges individuellt stod utifran deras behov av kommunikation- och
kognitionsstddjande hjalpmedel och strategier.



Det finns en sarskild enhet i verksamheten, Kometen som arbetar med AKK kommunikativt och kognitivt
stod samt erbjuder radgivning/information om programvara, styrsatt och appar.

En arbetsgrupp i verksamheten jobbar med att utveckla det kommunikativa och kognitiva som. Deltagare
ar forutom Kometens personal en representant fran varje yrkesgrupp, som ocksa ar inspirator till sina
kollegor.

P& Oppet hus kan foraldrar, anhdriga och personal f& méjlighet att triffa arbetsterapeut, logoped och
specialpedagog for att fa rad kring kommunikativt och kognitivt stod. Har erbjuds hjalp med att ta fram
bilder till kommunikationskartor, samtalsapparater, scheman, dagbdcker, kalendrar m.m. P& Oppet hus
visas ocksd hjalpmedel, programvaror och appar.

| verksamheten finns ett sarskilt rum for visning av kommunikativt och kognitivt stdd, med hjalpmedel,
pekkartor, scheman, litteratur, film, appar och programvaror m.m. Kometen ansvarar for uppdatering av
program och appar och att material i rummen halls aktuella.

Verksamheten arbetar ocksa kontinuerligt med anpassning av milj6 i lokaler med bilder p4 medarbetare,
symboler och kommunikationskartor. Kallelser och brev ska vid behov innehélla bilder, symboler,
personalfoton och lattlast text.

Inom vuxenhabiliteringen anvander flera verksamheter i olika utstrackning AKK som forstarkning for
personer som behodver det. Vanligaste formerna ar tecken som stéd och bildstod i form av fotografier eller
sarskilt framtagna bilder i form av pictrogram eller imprint.

AKK-natverket inom habilitering och hjalpmedelsverksamheterna har flera uppdrag. De bevakar
utvecklings- och kompetensfragor inom AKK, framjar ett gemensamt forhallningssatt, och motiverar till
anvandning av AKK och anpassad information. Natverket tar del av verksamheters utvecklingsarbete och
idéer, samt planerar och foljer upp gemensamma aktiviteter och utbildningsinsatser.

De foljer upp och aterrapporterar antagna arbetsséatt inom den egna verksamheten, informerar om
grundlaggande utbildning om AKK for nyanstallda, och introducerar nya medarbetare till AKK-
inspiratorens roll. Natverket ser till att nya medarbetare far broschyren "Rad till dig som moter personer
med kommunikationssvarigheter" och fungerar som radgivare vid fragor om AKK. De ger ocksa st6d och
kunskap om AKK till verksamheter inom halso- och sjukvardsforvaltningen.

Barnkliniken inom specialiserad vard anvéander bildstéd i form av bl a kommunikationskartor. Finns i alla
verksamheter och anvands bade i patientmotet och vid kallelser.

Halsoframjande insatser

22. Har regionen under 2024 genomfort halsofraimjande och férebyggande insatser i arbetet med
omstallningen med fokus mot..

Ja Nej
...hembesdksprogram? O O
...riktade halsosamtal? O
...0vriga insatser? O

Om 'Ja' pa Ovriga insatser, beskriv vilka:

Under aret har ett projekt géllande osteoporospatienter inletts. Projektet gar under namnet ”En fraktur ar
nog - frakturférebyggande samverkan” och involverar hela vardkedjan i halso- och sjukvarden. Projektet,
som sker i samverkan mellan specialistvard och primarvard, handlar om att genom
lakemedelsbehandling till patienter 6ver 65 ar med benskorhetsfraktur forebygga ytterligare frakturer.



Utbildningsinsats i levhadsvanor har genomforts riktat mot personal i SPOT-teamen — med extra fokus
riskbruk alkohol och fysisk aktivitet.

En digital levhadsvanemottagning startades 2023 som under 2024 nu kan erbjuda stod i
beteendefdorandring for samtliga fyra levnadsvanor. Riktar sig till hela lanet, kan boka tid sjalv alternativt bli
hanvisad av vardpersonal.

Framtagande av gemensam riktlinje vid prevention och behandling vid ohdlsosamma levnhadsvanor for
regional och kommunal halso- och sjukvard samt folktandvard. Arbetat med spridning av denna och
fortydligande av insatser som ska kunna ges pa olika vardnivaer.

Genom statlig FaR-satsning paborjat implementering av metoden FaR riktat mot Elevhalsans medicinska
insats.

Publicering av sidor pa vardgivarwebben som ger information och vagledning till vardgivare for att stodja
patienter i férandring av levnadsvanor. Nas daven av kommuner.

| arbetet med att erbjuda halsosamtal gors sarskilda satsningar riktade till vardcentraler i landsbygd.
Patienter som &r listade pa Kopparbergs och Hallefors vardcentraler och fyller 40, 50, 60 och 70 &r kallas
med ett erbjudande om halsosamtal inklusive provtagning sedan nagra ar tillbaka, Sedan 2023 har
erbjudandet utokats med forstagdngsforaldrar i Hallefors och Ljusnarsbergs kommuner. Satsningen foljs
via forskning.

Gallande forskning sa foljs fortsatt data vad galler Act in Time — implementeringsforskning pé sex
vardcentraler om prevention vid behandling av ohadlsosamma levnadsvanor.

Atgérder finns insatta for att forbattra psykisk halsa bland barn och unga fortsatter enligt plan att
utvecklas och initiativ ar taget fran barn- och ungdomspsykiatrin till 6kad samverkan med lanets skolor.
Arbetet ar kontinuerligt och utveckling sker bade nationellt, regionalt och lokalt utifrdn det stora behovet
av utredning och behandling inom neuropsykiatriomradet. Gemensam ledningsgrupp finns for barn- och
ungdomspsykiatrin, barnhabiliteringen och mottagningarna for psykisk halsa dar det sker gemensamt
utvecklingsarbete

23. Beskriv hur regionen arbetar med befolkningsinriktade forebyggande insatser sedan starten pa
omstillning mot en god och nara vard (ca 2019).

Riktade halsosamtal till utvalda grupper i befolkningen i norra ldnsdelen ar en organisatorisk modell som
bedrivs som ett langsiktigt folkhalsoarbete tillsammans med samhallsinriktade atgarder, integrerat i
ordinarie verksamhet inom primarvard. Hallefors och Ljusnarsbergs vardcentral ar exempel pa detta.
Kopplat till de riktade halsosamtalen har under 2024 ett initiativ tagits till samverkan mellan Orebro ldns
bildningsforbund och vardcentralerna. Projektet kallas "Kulturmix" och innebar att flera studieférbund
erbjuder aktiviteter med koppling till kultur och hélsa.

Ett annat exempel ar den Mat- och rorelsesatsning i forskolan som beskrivs under fraga 1c.
Priméarvarden i landsbygd

24. Namn de tre viktigaste insatserna som regionen har genomfort under 2024 i syfte att utveckla
primarvarden i landsbygd?

Regionens arbete har fokuserat pa arbete i de tvd kommuner som raknas som glesbygdskommuner,
Ljusnarsberg och Hallefors

De viktigaste insatserna forutom halsosamtalen som redovisas under fraga 22 &r

e Samarbete med oppen forskola inom bade Hallefors kommun och Ljusnarsbergs kommun.
Regionen bidrar med BVC-sjukskoterska och barnmorska i arbetet.



e Lokala samverkansgrupperingar, Landsdelsgrupp och vardkedjegrupp i norr har varit en del i
systemledningen for hela lansdelen och glesbygdskommunerna har sedan arbetat vidare med sin
systemledning lokalt vilken innebéar lokal teamsamverkan inom omradena barn, vuxna och aldre.
Det har aven ordnats en ledningsdag i samverkan for hela lansdelen i november med fokus pa
barn och hur vi kan inkludera civilsamhallet mm.

e | Ljusnarsberg har ett kvalitetsarbete for SIP gjorts. En patientenkat har legat som grund och
resulterat i att vardsamordnare tillsammans med kommun arbetat med utveckling och
information for hemtjanstens personal samt utveckling av ny introduktion till nya sjukskoterskor i
kommunen.

Del C: Goda forutsattningar for vardens medarbetare

Ett av utvecklingsomradena i bverenskommelsen om god och néra vard for 2024 ar att ge goda
forutsattningar for vardens medarbetare.

25. Beskriv vilka insatser for att utveckla forutsattningarna for vardens medarbetare pa
arbetsplatser regionen har initierat eller forstéarkt, under 2024?

Under 2024 har verksamheterna varit under stark press pa grund av ekonomiska utmaningar och
inférandet av ett nytt journalsystem. Implementeringen av journalsystemet har krdvt mycket tid och
resurser, inklusive utbildningar for vardpersonal. Trots dessa utmaningar har regionen fortsatt att prioritera
och genomféra insatser for att forbattra arbetsforhallandena for vardpersonalen, aven om dessa insatser
inte alltid varit nya. Regionen betonar att dessa insatser har genomforts och ibland forstarkts trots de
svara omstandigheterna

1. Exempel pa stirkta insatser och utbildningar inom Barnhélsovard
e Startutbildning - Barnhalsovardens utbildning for ny BHV-personal

e Horselscreening

e Vaccinationer

e  Sprakutveckling hos forskolebarn

e FoOrebygga dvervikt och obesitas

e Tillvaxt och pediatrik

Férelasningar for studenter

e Utbildning Vaccinationer fér specialistutbildningarna sjukskéterskor, Orebro universitet.
e Utbildning Barnhalsovard pa lakarprogrammet, Orebro universitet.

e Utbildning 6vervikt-obesitas pa specialistsjukskoterskeprogrammet barn och ungdom

2. Stérkta forutsattningar for sjukskoterskor
Under 2024 har regionen haft 10 utbildningstjanster dar sjukskoterskor utbildar sig till distriktsskdterskor
eller barnmorskor med bibehallen l6n. Det har varit manga interna stkande och inga problem att fylla
platserna. Sjukskoterskorna kommer framst frdn priméarvarden, medan barnmorskorna kommer fran ett
bredare urval. Manga av de utbildade barnmorskorna kommer att arbeta inom léanets BVC-verksamheter.
Regionen anstaller och behaller de flesta utbildade distriktsskoterskor, och sjukskoterskorna ar generellt
nojda med utbildningsmojligheten.

Regionen har genomfort funktionsutbildningar for sjukskoterskor inom omraden som sarvard, Astma-KOL,
diabetesvard och telefonradgivning. Utbildningen av diabetessjukskoterskor ar sarskilt viktig for att mota
behovet av diabeteskompetens pa vardcentralerna. Det finns ingen strukturerad uppfoljning av insatsen,



men bade utbildade sjukskoterskor och deras chefer har uttryckt uppskattning och anser att utbildningen
fyller ett viktigt behov inom diabetesvarden.

3. Starkta forutsattningar for ldkare inom priméarvarden
Under 2024 har verksamhetsomrade Nara vard etablerat en styrgrupp for att utveckla forutsattningarna for
lakarforsorjningen inom primarvarden. Gruppen har gjort insatser for att lyckas battre med rekryteringen
ST-lakare, sakerstalla handledarkapacitet, sett 6ver formaner och erbjudanden for att kunna rekrytera
tidigare hyrlakare till anstallning i regionens verksamhet.

En mycket uppskattad kompetensutvecklingsinsats for lakare inom primarvarden har varit genomférande
av Distriktslakardagarna 2024. Insatsen bestod av ett heldagsprogram med aktuella teman med
forelasningar, presentation av utvecklingsarbeten samt diskussion kring olika typer av patientfall.
Programmet genomfordes vid tva tillfallen under hosten 2024 och ar ett systematiskt satt att lyfta
primarvarden och synliggora pagaende utvecklingsarbeten.

26. Har ni under 2024 genomfért nagra uppfoljningar eller utvarderingar av insatser som genomforts i
syfte att utveckla forutsattningarna for vardens medarbetare?

Ja O

Nej

Forstarkning av ambulanssjukvard

27. Vilka insatser har regionen genomfort under 2024 i syfte att utveckla ambulanssjukvarden, gora
ambulanssjukvarden mer jamlik och effektiv och/eller anpassa den till férandringar som
omstillningen till god och nara vard snabbare?

Ambulanssjukvarden har fortsatt utveckla samarbetet med SOS-alarm for att i tidigt skede kunna anpassa
vardnivan for den hjalpsokande. Det innebar att regionen har egna specialistsjukskoterskor i
larmcentralen och tar i stor utstrackning ansvar for bedémningar i samtal med hjalpsékande. Under
hosten har vi utokat med en samordningsfunktion, RIA, (Regional Inre Ambulansledning), som kan jobba
mer strategiskt i realtid. RIA:n ar ocksa regionens representant vid samverkanslarm, och jobbar daien
”samverkansarena” inne pa larmcentralen. tillsammans med raddningstjanst, polis och SOS Alarm. Allt
detta innebar att ambulanssjukvarden utvecklas, framfor allt i arbetet som sker i larmcentralen, men leder
ocksa till ett effektivare utnyttjande av ambulansens resurser, och att dom flesta hjalpsokande for en
bedémning gjord av en specialistsjukskoterska med ambulanserfarenhet, redan i larmsamtalet.

| regionens verksamhetsplan for 2025 finns ett uppdrag till Halso- och sjukvardsfoérvaltningen att
undersoka mojligheten for ambulansverksamheten att skapa nya arbetssatt tillsammans med vardcentral
och kommun for att skapa en mer tillganglig vard i omraden langt fran sjukhus.

28. Har ni under 2024 genomfort nagra uppfoljningar eller utvarderingar av insatser som genomforts i

syfte att stirka ambulanssjukvarden?

Ja

Nej O

Uppfoljning av arbetet med sjukskoterska pa larmcentralen visar att sedan regionen placerade egna
specialistsjukskoterskor i larmcentralen sa har antalet larm, dar en ambulans i slutandan larmats ut legat
pa ungefar samma niva de tva senaste aren, Detta trots att antalet hjalpsokande (larmsamtal till SOS) har
okat under samma period.

Kontinuitet och fasta kontakter



29. Har regionen antagit riktlinjer eller interna mal fé6r vem som kan vara fast lakarkontakt i
priméarvarden?

Ja
Nej O

29 a. Om svaret &ar 'Ja’ pa fraga 29, vem kan vara fast lakarkontakt i priméarvarden?

Specialistlékare i allmanmedicin

Specialistlakare med annan

inriktning an allmédnmedicin

ST-lakare i allmanmedicin
ST-lakare med annan specialitet an 0
allmanmedicin
Legitimerad lakare O
Hyrlakare O

Hyrldkare med langa

Annan, ange roll: kontrakt i undantagsfall

30. Har regionen under 2024 beslutat om insatser med anledning av Socialstyrelsens nationella
riktvarde for fast lakarkontakt i priméarvarden?

Riktvardet &r satt till 1100 invdnare per specialist i primérvarden och 550 invanare per lakare i
specialisttjanstgoring (ST) i allmdnmedicin, i mitten av sin specialistutbildning.

Ja
Nej O
30 a. Om svaret &ar 'Ja' pa fraga 30, ange vilka insatser som har beslutats.

Regionfullméktige har under aret beslutat att halso- och sjukvardsnamnden skall arbeta for att nd malet 1
pa 1100 listade per lakare, For att nd malsattningen kravs ett lAngsiktigt arbete som kommer att ta flera ar i
ansprak.

31. Beskriv vilka insatser regionen har genomfort for att stodja relationsskapande och 6kad
kontinuitet med séarskild inriktning mot kravet att erbjuda fast vardkontakt och fast lakarkontakt till
patienter i priméarvarden

Regionen har infort en riktlinje for fasta kontakter i varden, individuella planer och dokumenterade
overenskommelser med patienter. Syftet ar att forbattra patientens delaktighet, kontinuitet, trygghet,
sdkerhet och samordning i varden. Fasta kontakter ska arbeta for ggmensamma 6verenskommelser med
patienter och stodja dem utifrdn deras behov, vilket starker patientens stallning och tydliggor ansvaret
mellan varden och patienten samt anhoriga.

Riktlinjen ger enhetlig vagledning for arbetet med fasta kontakter och individuella planer, vilket bidrar till
battre effektivitet i vdrden genom tydligare informationsflode, minskat dubbelarbete och effektivt
resursanvandande. Den kompletteras av en rutin for arbetssatt och dokumentationii
vardinformationsstodet Cosmic. Modellen frdn Leading Health Care anvands for att prioritera insatser
baserat pa patienters individuella behov, indelade i fyra grupper: enkla, komplicerade, kroniska och
komplexa behov.



32. Har regionen en handlingsplan eller liknande for arbete med fast lakarkontakt?

Ja O

Nej

33. Har regionen rutiner fér dokumentation och registrering av uppgifter om patienters fasta
kontakter (lakarkontakt samt vardkontakt) sa att datainsamling kan ske och det blir méjligt att folja
utvecklingen lopande over tid.

Ja Nej
For fast

X
lakarkontakt -
For fast

O
vardkontakt X

34. Pa vilket/vilka satt sdkerstéller regionen att invanarna far information om vem/vilka som ar deras
fasta kontakter?

Via 1177.se

Sker i patientmotet. For
patienter som inte har
tillgdng till 1177 finns

P& annat mojlighet att lamna ut

satt, ange informationen via

hur: utskrift fran
vardinformationsstodet
Cosmic.

35. Hur stor andel av befolkningen i regionen hade en fast namngiven lakarkontakt den 31 december
2024?

Andelen kan
inte anges

Ange andeleni
procent

46 % O

Kommentar (kommentera gdrna om andelstalet dr jamférbart med det som lamnades fér 2023, och
om ni fordndrat sattet att mata):

Matning sker pd samma satt som 2023.

36. Ange hur manga personer som hade en fast namngiven lakarkontakt i de administrativa
systemen den 31 dec. 2024.

Antalet kan
inte anges

Ange antalet: 140441 O




37. Har regionen majlighet att redovisa hur stor andel av de listade/av befolkningen som har gjort ett
aktivt val av fast lakarkontakt?

Ja O

Nej

38. Hur stor andel av de personer som bodde pa sérskilt boende for dldre och som dar fick sin
huvudsakliga halso- och sjukvard hade en fast lakarkontakt den 31 december 2024?

Andelen kan

inte
uppskattas
Andeli 100 % O
procent

Enligt uppskattning i Halsovalsenhetens uppfoljning av samverkan mellan vardcentral och kommunal
hemsjukvard.
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