Projekt Vardens medarbetare och Nara vard GOTEBORGS
REGIONEN

Omstallningen till nara vard
— ur GR-kommunernas perspektiv

Slutrapport fran delprojekt 1
i Vardens medarbetare

Anna Haglund och Lena Mogren
Februari 2021




Goteborgsregionen (GR) bestar av 13 kommuner som har
valt att jobba tillsammans. Vi driver utvecklingsprojekt,
har myndighetsuppdrag, forskar, ordnar utbildningar och
ar storstadsregionens rost i Vastsverige, bland mycket
annat. | vara natverk traffas politiker och tjanstepersoner
for att utbyta erfarenheter, bolla idéer och besluta om
gemensamma satsningar. Allt for att regionens

en miljon invanare ska fa ett sa bra liv som mdjligt.

Goteborgsregionen 2021

Arbetsmarknad och social valfard

Projekt Vardens medarbetare och Nara vard
Box 5073, 402 22 Goteborg
gr@goteborgsregionen.se

GOTEBORGS
REGIONEN


mailto:gr@goteborgsregionen.se

Slutrapport: Delprojekt 1 av Vardens medarbetare

Innehall

INIEANING ...t 4
OPdlISTa ... 5
DEL 1: BAKEIUNG ...ttt 6
SYFte 0CH MAN ... 8
Genomforda aktiviteter ..o 8
DEL 2: Workshoppar: Méjligheter och utmaningar fér kommunerna ........... 11
EZENVAID ...ttt 11
PEISONCENTIEIING ..ottt sttt et 12
DiIGItAlISEIING «..c.venrieiicietcee ettt e 15
Halsoframjande och forebyggande ..., 18
KompetenSULVECKIING .........coooueiiieiiriiiecceccce ettt 19
SAMVEIKAN ... 22
Onskat generellt stéd i OMSTAIININGEN ...........ovvververeerreiieneiseeesesessesessseessssnens 26
REfEIENSEr ... 28



Slutrapport: Delprojekt 1 av Vardens medarbetare

Inledning

Du har nu framfor dig resultatet av ett arbete kring nara vard som har
genomférts med och fér GR-kommunerna 2020.

I forsta delen av rapporten beskriver vi bakgrunden till projektet och vad vi har
gjort. I den andra delen fokuserar vi pa resultaten av de workshoppar som haéllits
under hosten 2020, dar representanter fran kommunerna har diskuterat mojlighe-
ter, hinder och behov av stod i omstéllningen till nara vard.

Allra forst i rapporten finns en ordlista med begrepp som forekommer i texten
och vi presenterar dven en del begrepp i faktarutor lings med textens géng. Sist
hittar du referenser och namn pa personer som varit en del av projektet.

Vi hoppas att rapporten ska ge dig och dina kollegor eller medarbetare dels en
bild av vad projektet har genomfort under aret men framfor allt en nuldgesbild av
GR-kommunernas tankar, synpunkter och behov i den stora omstillning mot nira
vard som nu pagar. Var forhoppning ar att denna rapport kan ge vigledning och
idéer i det fortsatta arbetet med néra vard.

Vi vill tacka alla som varit ett stéd i arbetet och ett sarskilt tack till alla workshop-
deltagare som sa generdst och engagerat bidragit med kloka tankar och idéer!

Anna Haglund och Lena Mogren
Projektledare

Goteborg 2021
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Ordlista

Apodos Apotekets dosforpackade lakemedel. Varje dospase innehaller de Iskemedel som du
ska ta vid ett och samma tillfalle och &r tydligt markt med personuppgifter, vad pasen
innehaller och nar lakemedlen ska tas.

Baspersonal Den personal som arbetar direkt med malgruppen inom aldreomsorg och funktions-

hinder. Det handlar framst om vardbitraden, underskdterskor och motsvarande.

BmSS — Bostad med
sarskild service

Bostad med sarskild service fér vuxna enligt LSS, avser en insats enligt LSS, som
innebar en bostad som ar anpassad for personer med fysiska eller psykiska funk-
tionsnedsattningar.

Fardplan Nara vard

Strategiplan som tas fram gemensamt av Vastra Gétalandsregionen och dess
49 kommuner. Planen ska ha en malbild fram till 2030. Vantas presenteras under
varen 2021.

GDPR Star for General Data Protection Regulation. Dataskyddsférordning som ér till for att
skydda enskildas grundlaggande rattigheter och friheter, sarskilt deras ratt till skydd
av personuppgifter.

HSL Halso- och sjukvardslagen. Reglerar atgarder for att medicinskt forebygga,
utreda och behandla sjukdomar och skador.

Kok-boken Krav- och kvalitetsboken beskriver det uppdrag och de krav som utférare inom regio-
nens vardvalssystem ska uppfylla. Det finns en KOK-bok for Vardcentraler och en for
Vardval Rehab.

LoV Lag om valfrihetssystem. Reglerar vad som ska gélla for de kommuner och
regioner som vill konkurrenspréva kommunala verksamheter genom att dverlata valet
av utférare av stdd, vard- och omsorgstjanster till brukaren eller patienten.

LSS Lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade. Personer med funktionsned-
sattning kan ha ratt till stod enligt LSS. Exempel pa insatser &r personlig assistans,
boende med sérskild service och daglig verksamhet.

MAS och MAR Medicinskt ansvarig sjukskoterska och Medicinskt ansvarig for rehabilitering.

SoL Socialtjanstlagen reglerar Gvriga arbetsuppgifter inom vard och omsorg som framfor
allt utfors av underskoterskor och dvrig vardpersonal inom hemtjénsten och &ldre-
boende.

Rehabpersonal Arbetsterapeuter och fysioterapeuter i kommunen.

Stodassistent Stddassistenter arbetar med personer som har beviljats insatser enligt Lagen om stéd

och service till vissa funktionshindrade (LSS).

Sarskilt boende

Olika kommunala boendeformer som har anpassats f6r exempelvis dldre med stort
behov av omsorg.

Teammoten

Tvarprofessionella mdten dér oftast sjukskdterskor, underskéterskor, arbetsterapeuter
och fysioterapeuter inom till exempel en enhet pa sarskilt boende eller i hemtjansten
diskuterar gemensamma patient- eller brukarérenden.

Vardagsrehabilitering

Personal i vard och omsorg arbetar tillsammans med klienten med fokus pa att hen
sjalv ska klara vardagliga aktiviteter sa langt det &r mojligt.

VGR

Vastra Gotalandsregionen. Bendmns ofta bara som "regionen” i denna rapport.

Vardsamverkan

| Vastra Gotaland finns sex delregionala vardsamverkansomraden med representanter
fran kommun, primarvard och sjukhus: Géteborgsomradet, SIMBA, Fyrbodal, Skara-
borg, Sédra Alvsborg och SAMLA. L&s mer p&
https://www.vardsamverkan.se/organisation/delregionalvardsamverkan/



https://www.vardsamverkan.se/organisation/delregionalvardsamverkan/
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Del 1: Om projektet Vardens medarbetare

Bakgrund

Ar 2016 presenterade regeringens utredare Géran Stiernstedt utredningen
Effektiv vard (SOU 2016:2]. Utredningen beskriver bland annat att Sveriges
sjukvard ar valdigt sjukhustung och att det istéllet ar primarvarden som
maste vara basen. Varden behdver anpassas efter dagens behov med en allt
aldre befolkning, personer med olika kroniska tillstand och allt fler som har
komplexa behov som kréver annat stdd an sjukhusets.

Stiernstedts utredning utgjorde startskottet for bland annat utredningen kring Nara
vard som letts av Anna Nergardh. Anna Nergardhs slutbetinkande "God och nira
vard — en reform for ett hallbart halso- och sjukvardssystem” presenterades i mars
2020 (SOU 2020:19). Utredningen ska stodja organisationer i arbetet med att ut-
veckla en modern, jamlik, tillgdnglig och effektiv hilso- och sjukvard med fokus pé
primarvarden. Malsattningen ar en strukturforandring av den svenska hilso- och
sjukvarden, som innebér att primarvarden (kommunal hilso- och sjukvérd inklude-
rad) blir den verkliga basen och forsta linjen i hilso- och sjukvarden.

Det finns ingen entydig definition av Nara vard. Till exempel saknas begreppet i
Socialstyrelsens termbank. Anledningen till detta &r att det inte 4r ndgon ny vardform
eller ny bendmning pa primérvard utan beskrivs istillet av utredningen som “ett nytt
satt att tdnka — ett forhallningsséatt kring hur man organiserar all hélso- och sjukvard
med utgangspunkt i patienters och brukares individuella behov” (SOU 2020-19).

I ovan namnda utredning beskrivs att narhet i detta ssmmanhang kan inbegripa
geografisk narhet, relationell nirhet och tillganglighet. Nara vard kan ocksa handla
om en 6kad anvandning av digitala 16sningar som underlittar egenvard och vard i
hemmet.
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Nara vard i kommunerna i Goteborgsregionen (GR]

Omstallningen till ndra vard berdr i hogsta grad landets kommuner.
En fjardedel av all halso- och sjukvard bedrivs av kommunerna. (SCB, 2019)

Beskrivningen av nira vard och vad omstéllningen innebar for kommunerna ar
ibland svar att tolka ur ett kommunalt perspektiv. Det medfor i vissa fall att kommu-
nerna maste gora egna tolkningar och hitta egna 16sningar pa nya problem. Exempel-
vis har Viastra Gotalandsregionen sedan en langre tid arbetat med omstéillningen, och
upplevelsen ar att det inte alltid skett i takt med kommunerna trots att kommunerna
paverkas av de forandringar som gors i regionen.

Projekt Vardens medarbetare och Nira vard i GR har tillkommit for att stodja och
starka kommunerna i Géteborgsregionen att fa en mer samlad bild av l4get, en 6kad
samsyn kring olika begrepp och utgangspunkter samt 6kad kunskap i fragor som
giller omstillningen mot en nara vard.

Det overgripande GR-projektet Vardens medarbetare finansieras av GR-kommu-
nerna gemensamt via en nationell, statlig satsning pa Vardens medarbetare och néra
vard. Satsningen fordelades till kommuner och regioner via SKR. GR-kommunerna
tilldelades totalt cirka 36,8 miljoner varav 3,7 miljoner beslutades g till den gemen-
samma satsningen pa omstéillningen till nara vard, uppbyggnad av en digital kompe-
tensplattform och Forskning och utveckling (FoU).

Projekt Vardens medarbetare &r indelat i tre olika delprojekt:
Delprojekt 1 Vardens medarbetare/Nara vard
Delprojekt 2 Digital kompetensplattform

Delprojekt 3 FoU-studier som belyser omstallningen ur ett kom-
munalt perspektiv.

Denna rapport beskriver genomférande och resultat av delprojekt 1 i Vardens
medarbetare/Néara vard.
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Syfte och mal

Syftet med projektet har varit att stodja kommunerna i arbetet med att
utveckla den nara varden. Med dkad kunskap och samsyn kan omstallningen
ur ett kommunalt perspektiv synliggoras saval inom som mellan kommunerna
och ge stdd i fortsatta beslut och vagval.

Mer konkret var projektets uppgift att ge 6kad kompetens om néra vard, en 6verblick
av vad som redan pégar och en bild av hur GR-kommunerna ser pa hinder, mojlighe-
ter och utmaningar i omstallningen mot en nira vard.

Genomforda aktiviteter

Projektet pagick under hela 2020 och innehdll flera olika aktiviteter
som beskrivs kort nedan.

Under projekttiden har avstimningsmaten hallits med projektledarna for den
region- och kommungemensamma fardplanen for ndra vard samt processansvariga
for de tre berorda Vardsamverkansomridena, Socialchefsnitverket, samt Aldre-
omsorg och hélso- och sjukvardschefsnitverket. Presentation och dialog har dven
genomforts med Goteborg stads styrgrupp for Nara vard, GR:s forbundsstyrelse och
sociala styrgrupp, MAS/MAR-nitverket, samt Funktionshinderchefsnatverket.

Enkat

For att fa en bra grund for projektet och for att kunna utarbeta utbildningar och
workshoppar som var relevanta for mottagarna skickades en digital enkét ut till alla
omrades- och verksamhetschefer for hélso- och sjukvard i GR-kommunerna. Enkiten
fokuserade pa kunskapsniva, synpunkter och prioriteringar kring nira vard i respek-
tive kommun. Aven konkreta frigor om paborjade aktiviteter kring nira vérd stilldes.
Enkéten fick fa svar eftersom den tidsmassigt ssmmanfoll med pandemins utbrott.
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Kickoff Vardens medarbetare

P& grund av coronapandemin fick den kickoff som skulle ha héllits den 1 april 2020
stillas in. En ny kickoff i digitalt format genomfordes istéllet den 1 september.
Syftet var att informera om néira vard, presentera preliminira forskningsresultat,
beritta om de olika delprojekten och hostens kommande workshoppar samt skapa
intresse och kunskap om projektet i sin helhet. De tre delprojekten presenterades
tillsammans med olika aktuella processer och aktiviteter kopplade till nidra vard i
var region. Kickoffen inleddes av tva av de socialchefer som ingér i projektets styr-
grupp. Deltog gjorde 85 personer fran GR-kommunerna, saval chefer som medar-
betare. Dokumentation fran kickoffen finns pa projektets hemsida.

Film om projekt Vardens
medarbetare/nara vard

Inom ramen for projektet producerades en
kort film. Fokus for filmen ar att beskriva
projekt Vardens medarbetare och att genom
intervjuer med chefer och medarbetare i
GR-kommunerna och Vistra Gétalandsregi-
onen fa en bild av vad den néra varden kan
innebara for kommunerna. Filmen finns
publicerad pa projektets hemsida.

Klicka pa bilden for att se filmen.

Seminarier och forelasningar

Under projekttiden arrangerades fyra seminarietillfallen. Inbjudan skickades ut via
berorda niatverk och GR:s nyhetsbrev. Totalt deltog cirka 150 personer pa dessa se-
minarier — chefer och medarbetare frin GR-kommunerna. Materialet spelades in och
publicerades pa projektets hemsida.

Seminarium 1: Johan Lindstrém, forvaltningschef i Eskilstuna
kommun foreldste om omstéllning till nira vard med hjilp av bland
annat digitalisering och intensiv hemrehabilitering.

Seminarium 2: Magnus Zingmark, bitrddande forskare CASE vid
Lunds universitet, FoU-ansvarig Hilsosamt &ldrande Ostersund, och
gastforskare pa Epidemiologi Global hilsa vid Umea univeristet, prata-
de om nyttan av forebyggande och hélsoframjande atgiarder i kommunal
hélso- och sjukvard.

Seminarium 3: Sara Riggare, doktorand i halsoinformatik vid
Karolinska institutet och sa kallad spetspatient om personcentrering
och egenvard (installd)

Seminarium 4: Sammanstéllning av erfarenheter av projektet
Vérdens medarbetare under aret dar resultat fran workshoppar och
forskningsstudier presenterades liksom det pagaende arbetet med att
bygga upp en digital larplattform.


https://www.youtube.com/watch?v=EgWynzTuGm0
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Workshoppar — deltagare och upplagg

Deltagare

Totalt deltog cirka 230 deltagare pa workshopparna. Tolv GR-kommuner deltog.
Kungsbacka kommun tackade nej till deltagande eftersom de tillh6r en annan sjuk-
vardsregion. De yrkesgrupper som representerades var bland annat socialchefer,
verksamhetschefer, enhetschefer, MAS:ar, MAR:ar, sjukskoterskor, arbetsterapeuter,
fysioterapeuter, underskéterskor, samordnare och verksamhetsutvecklare.

Varje kommun erbjods tvé workshoppar, en for berorda medarbetare och en for
ledningsfunktion. Alla workshopparna erbjods i digitalt format pa grund av den
rddande pandemin. Inbjudan skickades ut i augusti 2020. Varje workshop omfattade
1,5 timmar och holls under tidsperioden oktober 2020 till och med januari 2021.

Innehall

Workshopparna inleddes med en beskrivning av nara vard med utgéangspunkt i utred-
ningen om nara vard (SOU 2020:19). Darefter beskrevs vad som gors kopplat till nara
vard pa nationell och regional niva. Slutligen diskuterades de sex fokusomraden som
utgor tyngdpunkten i olika utredningar och beskrivningar av nédra vard.

Fokusomradena som diskuterades var:
» Egenvard
 Personcentrering
« Digitalisering
+ Halsoframjande och forebyggande
« Kompetensutveckling
» Samverkan
Det fanns utrymme for dialog och interaktion med hjilp av en digital whiteboard
for samarbete, (Jamboard/Menti) for att fanga upp upplevda majligheter, hinder och
behov av stod kopplat till ndra vard. Innehallet ssmmanstéilldes senare och presen-

terades i seminarium 4. Varje kommun fick dven ta del av presentationer och sina
digitala whiteboard-anteckningar i mailutskick efter workshoppens slut.

IR YOI UL L)
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| det sista seminariet
presenterade Anna
Haglund, Theresa
Larsen, Doris Lydahl
och Lena Mogren ar-
betet inom projektet

Vard darbeta-
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re/Néra vard.
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Del 2: Resultat av workshoppar

Workshoppar: Vilka majligheter
och utmaningar ser kommunerna?

Nedan beskrivs det samlade resultatet av hdstens workshoppar. Resultatet
speglar hur workshopdeltagarna ser pa omstallningen mot en nara vard kopplat
till de fokusomraden som &r centrala for omstallningen. Materialet belyser
deltagarnas bild av hur det ser ut idag i kommunerna och vad man anser
behdver géras framadver for att méjliggdra omstalliningen i GR-kommunerna.

Egenvard

Néra virdutredningen (SOU2020:19) beskriver egenvard som Egenvé rd
en av framgéangsfaktorerna for en nira véard. Utredningen

. . . o C e Hilso- och sjukvardsatgard som
menar att egenvard bidrar till en nira vard och att individen ) s

legitimerad hélso- och sjukvardsper-

far mojlighet att leva sitt liv med farre kontakter med hélso- sonal beddmt att en patient sjilv kan

och sjukvarden. Egenvarden kan stdrkas genom ett tydligare utfora. Egenvérd dr inte hélso- och

forebyggandeperspektiv, ett personcentrerat forhallningssatt ISJ“k"ard enligt hélso- och sjukvérds-
agen.

och ibland med hjilp av digitala hjalpmedel. (Klla SOSFS 2009:6)

Exempel pa egenvard kan vara

Synpunkter fran workshopdeltagarna o oA Egrmr eler
lakemedelsbehandling.

Nir det géller egenvérd sa trodde de flesta workshopsdeltagar-
na att fler patienter och brukare skulle kunna skéta sin egen-
vard, men att det kraver att den enskilde ges utbildning och
tillgang till stod vid behov.

Otydlighet och okunskap hos personal inom bade kom-
mun och region angdende egenvard namns av workshopdelta-
garna som ett hinder. Det kan finnas olikheter i hur man tolkar
egenvardsanvaret internt i kommunen men ocksé olika synsatt
mellan kommun och region. Detta namns som en orsak till
att egenvard inte tillimpas sa ofta som det skulle kunna. Har
efterfragas mer kunskap och fortydligande inom alla berérda
verksamheter.

Ibland ndmns egenvéard som ett krangligt administra-
tivt system som motverkar ett personcentrerat synsitt och
att man i manga fall borde kunna ha en dialog med patienten
istéllet for en sarskild bedomning.

"Var forvaltning behdver battre kunskap om vad egenvard ar. Vad
innebar egenvard?”

11
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Flera deltagare anség att regionen ibland trycker pa for
att patienten ska bli inskriven i kommunal hilso- och sjukvard
istallet for att foresla egenvard.

Ett exempel som ndmns ar att vardcentralsldkaren onskar
inskrivning i hemsjukvarden for lakemedelsovertag daven om
sjukskoterskan bedomt att ApoDos, som patienten hanterar
sjalv, skulle vara ett bittre alternativ och som ger patienten
storre sjalvstandighet.

Nir personen flyttar fran eget till sarskilt boende sker ofta
per automatik 6vertag av all vard d&ven om personen sjélv skulle
kunna skéta delar av denna, exempelvis sina mediciner. Detta
géller dven personer pa korttidsboende dar man ofta vistas for
att trana upp sig for 6kad sjdlvstandighet. Deltagarna namner
ocksa att man i fler fall 4n idag skulle kunna aterge hela eller
delar av ansvaret till patienten nér hen till exempel blivit pigga-
re efter sjukhusvistelse.

"Utifran korttiden kan vi erkénna att vi séllan tanker in egenvar-
den. Denna beddmning gors inte férrdn man aker hem. Borde
jobba med denna fraga mer.”

Projektledarnas kommentarer

Med 6kad kunskap och samsyn om egenvardsbegreppets inne-
bord och hantering, hos savil regionens lakare som kommu-
nens legitimerade personal, baspersonalen och bistdndshand-
laggarna, kan egenvarden och darmed sjalvstandigheten 6ka
hos de patienter och brukare som vill och klarar av att hantera
hela eller delar av sin vard.

Socialstyrelsens foreskrift om egenvard ses for narvarande
over och kan komma att fordndras inom kort. Det innebir att
kompetensutveckling och fortydligande bor folja denna forand-
ring.

Personcentrering

Personcentrering sigs ofta vara kirnan i den nira varden och
handlar om att ta tillvara patienters och narstaendes erfaren-
heter och kunskaper i den vird som ges (SKR 2020). Aven om
man i den kommunala varden och omsorgen i stort tycker att
man arbetar personcentrerat, sa ser man ocksa omraden som
kan forbattras.

Synpunkter fran workshopdeltagarna

I alla workshoppar namns att man vill arbeta mer personcen-
trerat men att en del rutiner och strukturer motverkar arbets-
séattet. Deltagarna sag en 0kad majlighet for patienter och bru-
kare att fa storre inflytande och att individens behov kommer

12
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i centrum genom att fokus hamnar pa vad som ar viktigt for
individen.

SIP och IBIC lyfts av workshopdeltagarna som metoder
som bidrar till ett mer personcentrerat arbetssatt. SIP anviands
visserligen mer och mer men ménga anser att det kan anvan-
das oftare. Workshopdeltagarna uppger att IBIC inte ar imple-
menterat i alla kommuner.

” | hemsjukvarden anvands SIP bara vid mer komplexa fall. Man
marker att olika aktorer haft olika dialoger och det uppstar miss-
férstand och olika synsatt.”

Fast vardkontakt uppges av deltagarna vara en viktig for-
utsdttning for en personcentrerad vard. Workshopdeltagarna
anser att det ibland saknas en samsyn i regioner och kommu-
ner om vad detta innebar. Deltagarna beskriver ocksa att en
stor omséttning pa lakare i savil primarvarden som specia-
listvarden &r ett hinder for att den fasta vardkontakten ska ge
patienten trygghet.

Digitala redskap som finns redan idag skulle kunna
anvindas oftare for 6kad personcentrering anser workshop-
deltagarna. Exempelvis skulle ronder och konsultationer med
lakaren (dar patienten ocksé deltar) kunna ske via videosamtal.
Detsamma giller teammoten, dir patienter sillan deltar idag.
Att i storre utstrackning dokumentera med barbar dator eller
surfplatta hemma hos patienten nimndes ocksa.

Teammoten som halls idag uppges inte bidra till person-
centrering. Workshopdeltagarna beréttade att man inte har
med sig patienter och brukare pa teammgaten, varken pa boen-
den eller vid teammoten kring patienter och brukare i ordinart
boende. Diaremot forsoker manga ha en dialog med den enskil-
de infor och efter mo6tet. Manga namner dock att det skulle ge
en 6kad personcentrering om det var mojligt for patienten att
delta.

"Vi har teamtraffar men har ar inte patienten med, det ar ju egent-
ligen inte okej. Vi kan planera insatser utifran vad vi tycker ar ett
problem, men det kanske inte ar patienten som upplever det”

Att patienten erbjuds delta vid ronden med ldkaren lyfts som
ett steg mot 6kad personcentrering. Detta gors bara i vissa fall.
Har skulle man vid behov kunna koppla upp och fa "traffa” sin
ldakare digitalt.

Manga av de sjukskoterskor som deltog har idag med sig da-
torer pa hembesok for att kunna kontrollera till exempel prov-
svar och vardplaner, men f& dokumenterar pa plats hemma hos
patienten. Detta namns som négot man vill utveckla bade av
effektivitetsskil och for 6kad patientdelaktighet. Ménga fram-
haller att patienter i hogre grad bor goras delaktiga och ges
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Individens behov i centrum
(1BIC)

Ett arbetssitt i arbetet med personer
oavsett alder eller funktionsnedsatt-
ning utifrdn socialtjanstlagen (SoL)
och lagen om stdd och service till vissa
funktionshindrade (LSS).

Arbetssattet ger stod for bade handlag-
gare och utforare att dokumentera med
gemensamt sprak inom den process
som individen genomgar i socialtjans-
ten. Syftet dr att individens stod utgar
fran personens individuella resurser,
behov och mél sa att stodet blir indivi-
duellt anpassat.

(Kdlla: Socialstyrelsens vdgledning
Individens behov i centrum)

Samordnad individuell plan
(SIP)

Samordnad individuell plan ska upp-
rattas tillsammans med brukare och
patient om insatser frén bade social-
tjanst och halso- och sjukvard behover
samordnas.

SIP ska alltid upprittas tillsammans
med den person som har behov av in-
satserna — det giller oavsett personens
alder eller problem.

Planen ska tydliggora vem som gor vad
och nir.

(Kdlla: Lag om samverkan vid utskrivning
fran sluten hdlso- och sjukvard (2017:612)

Fast vardkontakt

Halso- och sjukvarden ska ansvara

for samordning och koordinering av
vardinsatserna genom en fast vardkon-
takt. En fast virdkontakt kan utses i
alla verksamheter och ska ha ansvar for
samordning.

Syftet ar att skapa tydlighet for patien-
ten kring nésta steg i vard och behand-
ling, for att ge trygghet, kontinuitet och
helhet.

(Kdlla, SOU 2019:20)
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tillgang till sin egen vardplan, rehabplan och genomfor-
andeplan for att skapa 6kad personcentrering.

Nagon namner ocksa att det skulle vara tydligare for bade
patient och verksamhet om det fanns en plan som alla professi-
oner har tillgang till istillet for flera olika. Organisationsgran-
ser och olika journalsystem och lagrum skapar hinder. Mo6jlig-
heten att dga sin egen journal nimns som ett satt att komma
runt detta och som en majlighet att ge 6kad makt till patienten.
Genom att patienten, istillet for de olika vardgivarna, dger
journalen och delar med den de 6nskar skulle kanske en storre
delaktighet och personcentrering kunna uppnas.

Ledning och styrning ses som viktiga forutsittningar for
personcentrering enligt workshopdeltagarna. De menar att
chefer maste vilja att personalen ska arbeta personcentrerat
och skapa forutsattningar for det. De ser det ocksa som viktigt
att alla far utbildning i personcentrering sa att man har samma
bild av vad det innebar i praktiken.

Négra workshopdeltagare lyfter ocksa att de upplever en risk
med ett for stort fokus pa personcentrering; Alla patienter vill
inte vara delaktiga och ta eget ansvar. Man upplever ocksé att
det finns en risk att det kravs for mycket av patient och anhori-
ga. Detta tror man dock kommer att forandras med kommande
generationer.

Projektledarnas kommentarer:

Workshopdeltagarna namner manga forslag pa hur verksam-
heten kan bli mer personcentrerad men att det kravs 6kad
kunskap hos alla om vad personcentrering ar och en tydlig
vilja hos ledning och chefer att forandra. Personcentrering som
begrepp anvinds framst av hilso- och sjukvarden, inte av 6vrig
personal, vilket kan forsvira implementering. Ett steg i att 6ka
personcentreringen kan darfor vara att enas om en gemensam
definition, eller klargora begreppet.

Forandrade rutiner, motesformer och digitala mojligheter
namns som konkreta forslag mot 6kad personcentrering. Aven
Framtidens vardinformationsmiljo (FVM), och nya
journalsystem kan ge okade forutsiattningar for samsyn nar alla
involverade instanser har tillgang till den enskildes journal.
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Vardplan/Rehabplan, HSL

Véardplanen innehéller de diagnoser
(problem, risker) och mal som identifie-
rats for och tillsammans med patienten,
atfoljt av atgarder och ordinationer.

(Kdlla: Vardhandboken, 2020)

Genomfdrandeplan, SoL/LSS

Genomforandeplanen beskriver hur en
insats ska genomforas.

(Kalla: Socialstyrelsen, 2014)

Framtidens vardinforma-
tionsmiljo (FVM)

FVM ér ett samarbete mellan Véstra
Gotalandsregionen (VGR), privata
vérdgivare med avtal med VGR, och
de 49 kommunerna i Vistra Gotaland
som i olika grad kommer att anvinda
journalsystemet Millennium.

(Kdlla: VGR, Framtidens vardinforma-
tionsmiljo, 2018)
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Digitalisering

Valfardsteknik och digitalisering framhalls ocksa som viktiga
delar for att f4 en mer nara vard (SOU 2020:19). Vilfards-
teknik framhalls av deltagarna kunna ge 6kad trygghet och
sjalvstandighet, fordroja behovet av sarskilt boende och mins-
ka behovet att uppsoka vardcentral. Den antas ocksa kunna
bidra till en effektivare vard och omsorg och en modernare,
attraktivare arbetsplats.

Exempel pé vilfardsteknik som finns i en eller flera av
Goteborgsregionens medlemskommuner:

 Trygghetskameror

« Digitala las

e GPS-larm

« Digitala inkop

« Digitala trygghetslarm

« Digital signering (oftast pa sarskilt boende, sillan
i hemsjukvarden)

« Digitala medicinskap
» Likemedelsrobot (ej infort, bara testat)

 Barbara datorer med mojlighet att dokumentera
pa distans

« Vardplanering via Skype
« NPO - konsument, dvs enbart lisbehorighet
« SAMSA

Synpunkter fran workshopdeltagarna

Workshopdeltagarna sag stora majligheter med digital tek-
nik i sina verksamheter. Man namnde digitalisering som en
effektiviseringsmojlighet, en kvalitetshojning, en vag till en
attraktivare arbetsplats och en 6kad trygghet och sjalvstan-
dighet for patient er och brukare. For att digital teknik ska fa
dessa effekter behovs dock battre forutsattningar och rutiner.
Mycket av den teknik som redan finns idag anvinds inte eller
fungerar daligt. Nagra lyfte ocksa riskerna med digitalisering
— att patienter och brukare riskerar att bli mer isolerade, mer
osjalvstandiga och fa en sdmre vard och omsorg om teknik
infors som den enskilde inte klarar att hantera. Aven anhoriga
som har svart med tekniken riskerar att drabbas.

Digital signering beskrivs av workshopdeltagarna som en
valdigt bra losning, som okar patientsikerheten och sparar tid.
Négra kommuner som inte infort detta 4n namner att de vill ha
en sadan 16sning.
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Valfardsteknik

Digital teknik som syftar till att
bibehalla eller 6ka trygghet, aktivitet,
delaktighet eller sjalvstandighet for
en person som har eller 16per forhojd
risk att fa en funktionsnedsattning.

(Socialstyrelsens termbank)

Digital signering

Omvardnadspersonal, arbetsterapeu-
ter, fysioterapeuter och sjukskoterskor
signerar utférda hilso- och sjukvardsin-
satser i en app i sin arbetstelefon.
Digital signering ersatter manuella sig-
neringslistor for hilso- och sjukvardsin-
satser som dr delegerade eller som finns
som en ordination/instruktion.

(Kdlla Ringla.nu, 2020)


http://Ringla.nu
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"Vi har ingen digital signering — men det hade besparat oss
mycket tid. Idag ar det mycket pappershantering och osakert.”

Digital konsultation och digitala besok anvinds av la-
kare i exempelvis Kry-appen. Ar detta en vig kommunen ocksi
ska ga? Det skulle kunna anvindas av bade patient och perso-
nal. Sjukskoterskor ser stora moéjligheter i att exempelvis kun-
na ta kort pa sar och konsultera specialist. Aven hemtjinstper-
sonal skulle kunna konsultera sjukskoterskan pa detta sitt. Att
fotografera exempelvis en forflyttningsmetod med mobilen for
att lagga in i journalen eller kunna gé igenom med en arbets-
grupp ses ocksd som en enkel mojlighet med dagens teknik,
men dven dar finns tveksamheter kring vad man far goéra och
hur det ska hanteras ur sekretessynpunkt. I nigon kommun
har man testat att konsultera logoped digitalt och da enkelt
kunna anpassa en matsituation. Men har finns en osakerhet
kring vad man féar och inte far géra som bromsar utvecklingen
berattar workshopdeltagarna.

Digitala moéten i och mellan personalgrupper uppges ha
okat under pandemin och hir ser manga majligheter att dven
kunna ha teammoten, SIP-mo6ten och moten med lakare digi-
talt. Man uppger séavil tidsvinster for personalen som trygghet
och delaktighet for patienten. Men aven hér finns en osdkerhet
kring vad man far gora med tanke pa sekretess och GDPR.

Telefoner med SITHS-identifiering anvinds pa vissa
hall f6r en siker kommunikation — men har har inte tekniken
fungerat fullt ut vilket skapat frustration och merjobb.

Barbara datorer ndmns bade nar det géller personcentrering
och digitalisering. De anvénds av sjukskoterskor i flera kom-
muner (inte alla). Man ser stora tidsvinster och méjlighet till
okad patientsédkerhet, personcentrering och delaktighet i att
kunna dokumentera direkt vid hembesoket.

"Vore smidigt att dokumentera nar man &r ute. Nu skriver vi pa
eftermiddagen — det tar tid och man missar.”

Nationell patientéversikt (NPO) nimns som ett bra
system for informationséverforing, men har ar inte alla kom-
muner med idag.

For att kunna anvinda den teknik som redan finns och kunna
inféra ny teknik beskriver workshopdeltagarna att en rad forut-
sattningar behovs:

« Okad digital kompetens — bide generell kompetens
hos alla anstillda och specifika resurser, till exempel i
form av sarskilda expertpersoner i verksamheten som kan
ge snabbt stod vid behov.

¢ Rutiner och stod for att bedoma vilka patienter och
brukare som klarar vilken slags digital teknik och vilka
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SITHS

SITHS ér en elektronisk identitetshand-
ling som anvinds for sidker identifiering
av bade personer och system inom
regioner, kommuner, privata vardgi-
vare och statliga myndigheter. SITHS
anvands till exempel vid inloggning

i tjanster, for elektronisk signering

och for siker kommunikation mellan
system.

(Inera 2020)

Nationell patientdversikt
(NPO)

NPO ir ett webbaserat verktyg for
sammanhallen journalforing. Med NPO
kan behorig vardpersonal ta del av infor-
mation som finns i patientens journal
hos andra vardgivare i Sverige oavsett
journalsystem. For att f atkomst till
NPO krivs en vardrelation med patien-
ten och patientens samtycke.

(Kdlla Inera 2020)
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som ska ha annat stod. Workshopdeltagarna foreslar att
IBIC skulle kunna ge stod i att bedoma de formagor som
kravs for att anvidnda ett digitalt hjalpmedel.

o Stod till brukare i att lara sig hantera digital
teknik. Har namns bland annat kurser som halls pa traff-
punkter men ocksa stod i form av sa kallad ”digital insats”
som finns i ndgra kommuner.

o Handlingsplaner for digitalisering i kommuner och
verksamheter och speciella digitaliseringsstrateger eller
utvecklare ses som viktiga forutsattningar i denna utveck-
ling.

¢ Gemensamma journalsystem eller journalsystem som
kan "prata” med varandra ses som en viktig och sjilvklar
del av digitaliseringsutvecklingen.

» Samverkan med regionen ir viktig menar flera
workshopdeltagare — ”att vi har samma syn pa hur vi ska
kommunicera digitalt men ocksa en plan for infrastruktu-
ren i den enskildes hem — sa att vi inte fyller hemmen med
olika prylar som inte kommunicerar”.

Olika policyfragor och strategiska fragor lyftes ocksa pa
workshopparna. Det har bland annat handlat om vem som ska
bekosta ny digital teknik. Vad ska den enskilde sté for och vad
ska samhillet bekosta? Kan vi krava att alla ska ha en smartp-
hone eller surfplatta och internetuppkoppling? Vem ska sta for
vissa medicintekniska produkter som exempelvis lakemedels-
pumpar? Ar det kommunens eller regionens ansvar? Vem ska
bestimma hur stod ska ges? Ska den enskilde fa vilja mellan
trygghetskamera och tillsynsbesok eller ska individen beviljas
“digitalt forst”?

Projektledarnas kommentarer

Efter vara workshoppar framstar det som tydligt att manga
kommuner efterlyser stod kring den digitala tekniken. Det kan
handla om st6d i form av kompetenshojning, verksamhetsstod,
teknisk support och tydliga strategiska planer och beslut.

De namner ocksé vikten av modiga chefer och st6d i att skapa
nya rutiner som tydliggor vad man far och inte far gora med
befintlig digital teknik. Det finns ny teknik som kan implemen-
teras, men ocksd exempelvis barbara datorer och mobiler som
redan nyttjas i verksamheterna. Hur kan dessa skapa en narm-
re, effektivare, mer personcentrerad och saker vard?
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Halsoframjande och férebyggande Fo

Enligt utredningen Néra vard ska virden och omsorgen i fram- -
tiden arbeta mer for att forebygga ohilsa (SOU 2020:19). Nira
vard innebar att skifta fokus fran reaktiv till mer proaktiv vard.
I utredningen betonas att denna omstéllning, forutom att den
gynnar den enskilde, ocksa ar helt nédvandig om resurserna i
framtiden ska ricka till.

Synpunkter fran workshopdeltagarna

Deltagarna ansag att den kommunala varden och omsorgen
maste arbeta mer forebyggande sa att dldre till exempel kan bo
kvar hemma léngre. Det dr ocksa en fraga om att fa resurserna
att racka.

"Vi maste borja med dem vi redan har hos oss!”

Workshopdeltagare med rehabbakgrund sag positivt
pa en omstillning till mer proaktiva insatser — idag arbetar
man nastan bara reaktivt. Som arbetsterapeut eller fysiote-
rapeut upplever man att man ofta kommer in for sent for att
arbeta forebyggande och istillet far gora akututryckningar néar
forsamringen i patientens eller brukarens forméga redan har
skett. Forslag kom upp om att arbetsterapeut och fysioterapeut
kan kopplas in redan da enklare insatser som exempelvis stad-
ning beviljas — for att forebygga 6kande behov.

"Vi pa rehab kommer in for sent for att arbeta férebyggande. Vi
skulle kunna gdra mycket om vi kom in tidigare.”

Workshopdeltagarna foreslog att bistandshandlaggaren
kan ha en viktig roll i det forebyggande arbetet och uppticka
tidiga behov dar forebyggande insatser skulle kunna initieras,
kanske redan pé sjukhuset.

Deltagarna upplevde ocksa att det behovs en 6kad kompetens
kring vardagsrehabilitering, sirskilt inom hemtjansten och
pa korttidsboenden. Har ser man behov av bade utbildning och
utokat stod fran rehabpersonalen.

Négra av de sjukskoterskor som deltog pa workshopparna
uppgav att de garna skulle vilja jobba mer férebyggande, men
att de idag inte upplever sig ha det uppdraget.

Senior Alert

Kvalitetsregistret Senior Alert anvinds i de flesta

R-kommuner som rktyg i for nde ar for
E} 0 unerso e‘t,t ve t}:g 1 det, orebyggande a be,tet 0 register och ett verktyg for att stodja
aldre personer, framfor allt pa sarskilt boende men i mindre b e, Al e et
utstrickning i hemsjukvarden. Manga ser att Senior Alert ar ett for aldre personer som riskerar att falla,
bra verktyg for teamarbetet kring patienten i bade ordinart och 18 trycksdr, minska i vikt, utveckla ohél-
sarskilt boende, men att man behover 6ka anvandningen och sa i munnen och/eller har problem med

. blasdysfunktion.

arbeta med det mer systematiskt.

Senior alert &r ett nationellt kvalitets-

(Kdlla senioralert.se, 2021)
"Vi behover arbeta mer med Senior Alert an vi gor idag!”
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http://senioralert.se
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Vardcentralens ansvar upplevs som oklart: Nagon ansag att
vardcentralerna styrs av KOK-bokens ersittningssystem och
att man darfor inte dr sa intresserade av exempelvis fallfore-
byggande arbete. Sddana insatser landar da ofta pd kommu-
nens bord.

Folkhilsosamordnarna nimndes ocksa som viktiga akto-
rer i detta arbete En folkhidlsosamordnare arbetar pa organisa-
tions- och samhaéllsniva med att samordna en regions eller en
kommuns folkhélsoarbete.

Projektledarnas kommentarer

De flesta deltagare ansag att kommunerna bor arbeta mer
proaktivt och forebyggande dn idag men man ar osidker pa hur
det kan goras och om det fungerar utan utokade resurser.
Nagra forslag som dnda namns ar att rehabpersonal bor kopp-
las ini ett tidigare skede, att baspersonalen far mer kunskap
om vardagsrehabilitering och att man tydliggor den legitimera-
de personalens uppdrag géllande hilsoframjande och forebyg-
gande insatser

Kompetensutveckling

For att arbeta i kommunens hélso- och sjukvard och omsorg nu
och i framtiden kravs ett kontinuerligt larande. Fler multisjuka
personer med behov av stod fran flera olika vardgivare kraver
att kompetensen finns dér patienten finns. Omstallningen till
en ndra vard, dar allt mer vrd ges i hemmet, kommer att kriva
nya arbetssitt och nya arbetsuppgifter vilket kraver bade ny
och hogre kompetens hos kommunens vard- och omsorgs-
personal.

Synpunkter fran workshopdeltagarna

Deltagarna resonerade kring vilken kunskapsniva som behovs i
kommunernas vard- och omsorgsverksamheter. Ska man ha en
generellt sett hogre kompetens, en hogre kompetens hos vissa
personer eller battre tillgang till regionens kompetens?

I workshopparna nimns alla dessa alternativ. Baspersona-
lens kompetens behover hojas generellt men man ser ocksé
behov av fler spetsutbildade underskdterskor och att bade
grundutbildade och spetsutbildade underskoterskors kompe-
tens nyttjas ratt. Flera ansag att underskéterskor i kommuner-
na behover triana sig pa att utfora praktiska moment sa som att
ta blodtryck, blodprov och venprover. Man lyfte ocksa att detta
kan hoja status och attraktivitet for yrket.

"Vi har manga duktiga underskéterskor, med det blir oro nar man
ska jobba med annat &n den basala omvardnaden.”
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Négra lyfte ocksa att kompetensen hos personal som ar-
betar med brukare som har bostad med sérskild service
(BmSS) behover 6ka. Har arbetar ofta stodassistenter som
saknar underskoterskeutbildning, vilket kan innebéra risker
nar brukare behover stod med medicinska insatser.

Manga ansag att legitimerad personal i kommunerna
behover ha battre tillgang till fortbildning, men ocksa att fler
personer med specialistutbildning och spetskompetens behovs,
exempelvis inom geriatrik. Flera workshopdeltagare onskade
att det tydliggors vilken kompetens varje yrkesgrupp i kom-
munal vard och omsorg ska ha och att alla medarbetare har en
kompetensutvecklingsplan, sa att kunskapsluckor fylls igen och
ratt fortbildning erbjuds.

Workshopdeltagarna ansag att det behovs béttre rutiner och
stod fran Liikare och annan personal i regionerna efter
utskrivning fran sjukhus. Flera tryckte sarskilt pa att tillgangen
till de specialister som nu finns inom regionernas specialist-
och slutenvard, exempelvis dietister, kuratorer och logopeder,
maste 6ka om mer vard ska kunna ges i hemmet istillet for pa
sjukhus. Tillgangen till dessa kompetenser méste siakras for att
vardkvaliteten ska forbli densamma hemma som pa sjukhus.

Atgardsforslag

Workshopdeltagarna hade en rad forslag pa atgarder for att
rada bot pa de kompetensbrister som identifierats.

Expertrad: Ett var att skapa en gemensam kompetensbas for
svarare fall dar personer med specialkunskaper finns som stod,
sd att inte alla behover sitta pa kunskap som séllan anvands

i kommunerna. Ett férslag som lyfts ar att kommunen bildar
sarskilda expertrad dir den fordjupade kunskapen kan samlas
som en resurs for verksamheten.

Flera lyfte att en 6kad samverkan mellan professionerna i
kommunen och battre kunskap om varandras roller och upp-
drag baddar for en battre kompetens pa helheten. Teamarbetet
framholls som centralt for att nyttja kompetensen pa bista
satt.

" Jag tanker ocksa att vi behdver arbeta mer teambaserat.
Det genererar mycket att vi samarbetar. H6jd kompetens och
effektivitet.”

Evidens och forskning: Minga namnde att kommunerna
behover ha ett nirmare samarbete med olika larositen och
FoU-enheter. Om mer vard ska ges utanfor sjukhusen beho-
ver ocksa forskningen flytta ut. Kommunerna behover skapa
en levande forskningskultur och aktivare implementering av
evidensbaserad vard. Endast ett fatal av GR:s medlemskom-
muners legitimerade personal har tillgéng till vetenskapliga
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databaser. Man vill ocksd kunna ta del av utbildningsinsatser
fran specialistmottagningar, exempelvis kring lungmedicin,
dialys, trakeostomivard och palliativ vard.

Digitala utbildningar: Deltagarna i workshopparna efterfra-
gar ocksa digitala, lattillgdngliga utbildningar som kan sittas in
direkt nir behov uppstér. En GR-gemensam kompetensplatt-
form onskas.

Kombinerade tjinster: En annan idé som namndes ar att
ha kombinerade tjanster, dar lakare, sjukskoterskor, rehab-
personal eller underskoterskor kan arbeta halvtid i kommunen
och halvtid i regionen. Sddana kombinationstjanster skulle
kunna leda till 6kad forstaelse for varandras verksamheter och
diarmed forbattrad samverkan och 6kad kompetens.

GR:s roll: Workshopdeltagarna framhaller att GR har en
viktig samordningsroll i arbetet med omstéallningen till en mer
nira vard i kommunerna. Flera framhaéller ocksa att de garna
ser att GR tydliggor begrepp och “luddigheter” kopplat till om-
stillningen samt genomfor utbildningsinsatser. Man ser dven
att GR skulle kunna stédja medlemskommunerna i att infor-
mera allménheten om omstéllningen.

Identifierade omriaden med behov av kompetens-
hojning:
« En hogre generell baskompetens for underskoterskor
och vardbitraden.

« Spetsutbildade underskoterskor och legitimerad
personal som kan finnas som resurs vid svarare drenden
eller som stod till sina kollegor.

» Demensvard

« Palliativ vard

« Konsultativt arbetssétt (legitimerad personal)
« Rehabiliterande forhallningssatt

» Hogre medicinsk kompetens inom psykiatri och LSS-
boenden.

« Digital kompetens

+ Kunskap hos alla (4ven brukare/patienter) om nira vard.

Utbildning kring begrepp sasom egenvéard och person-
centrering.

Projektledarnas kommentarer

I samtliga workshoppar kom behovet av 6kad kompetens upp
som en av de viktigaste aspekterna for att kunna bedriva en
god och nira vard. Man ndmner & ena sidan att ”vi har god
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"Vi ska inte bara ha
kunskap utan ocksa
utrymme att anvanda
var kunskap.”

Sagt av deltagare under
en av workshopparna



Slutrapport: Delprojekt 1 av Vardens medarbetare

kompetens, men denna maste nyttjas bittre dn idag”. A andra
sidan ndmns att baspersononalens kompetens behover hojas
generellt samtidigt som man satsar pa fler spetsutbildade, bade
legitimerad personal och underskoterskor. Aven fungerande
teamsamverkan ndmns som en nyckel till att anvinda kompe-
tensen ratt.

Man lyfter ocksa att kompetens méste Gverforas fran regioner
till kommuner, savil i form av specialistkunskap, som i form av
forbattrad tillgang till och samverkan med regionen.

Samverkan

Fler aktorer an tidigare, privata savil som offentliga, arbetar
idag med vard och omsorg. Allt fler invanare lever ocksa langre
och med kroniska sjukdomar och komplexa behov, som kraver
insatser fran olika huvudmain och utforare. Detta innebar att
en fungerande samverkan dr nodvandig for att varden i hem-
met ska upplevas trygg och nira.

Synpunkter fran workshopdeltagarna

Deltagarna framholl att samverkan kommer vara nodvandig
om resurserna ska nyttjas optimalt i framtiden. De sig ocksa
att en forbattrad samverkan kan majliggora for patienter och
brukare att ta storre ansvar for sin egen vard och att kunna bo
kvar langre i eget boende.

Samverkan inom kommunen

Pa workshopparna framfordes att samverkan inte bara behover
forbattras med regionen utan ocksa internt i kommunerna. Ett
exempel som namns dr teamtréffar, som ses som en for-
utsattning for ett fungerande samarbete mellan olika yrkes-
grupper i kommunal vard och omsorg. Teamtraffar forefaller
fungera olika vil i kommunerna. Nagra uppgav att man sedan
LOV infordes inte langre har teamtréffar, vilket forsvarar
samverkan.

Man uppger ocksa bristande kunskap om vilka funktio-
ner som finns i kommunen och hur man kan né varandra in-
ternt. Det kan till exempel handla om hur man enklast kommer
i kontakt med bistdndshandliggare eller rehabpersonal samt
behov av 6kad kunskap om kommunens hélsofrimjande- och
forebyggandeenhet.

Att arbeta under olika lagar (SoL och HSL) innebar utma-
ningar och kan ibland forsvara samverkan eftersom lagarna
utgar fran delvis olika synsitt och journal- och kommunika-
tionssystem inte alltid stodjer samverkan.

Samverkan med funktionsstod upplevs av en del i hem-
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Lag om valfrihetssystem
(LOV)

Reglerar vad som ska gilla for de kom-
muner och regioner som vill konkur-
rensprova kommunala verksamheter
genom att 6verléta valet av utforare av
stod, vard- och omsorgstjanster till
brukaren eller patienten.

(Kdlla: SKR 2020)
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sjukvarden som sarskilt tungarbetat — har kan patienten ha ett
komplicerat kontaktnit med habilitering, daglig verksamhet,
primérvard, assistans och anhoriga. En deltagare foreslar att
det kanske borde finnas en kontaktperson som samordnar.

Flera beskrev att samverkan underléttas av att olika verk-
samheter finns i gemensamma lokaler. I vissa kommuner
sitter sjukskoterskor och rehabpersonal tillsammans. I andra
finns exempel pé att hemsjukvarden och vardcentralen ar sam-
lokaliserade. Nagra namner fordelarna med att bistandsenhe-
ten finns nira hemsjukvarden.

Samverkan mellan kommun och region

Nir samverkan lyftes pd workshopparna var det dnda oftast
samverkan med regionen och mojligheterna och utmaningarna
i detta som var i fokus.

En viktig forutsattning for fungerande samverkan ar bra
kontaktvigar. Hemtjansten, som ju har ansvar for brukare
dygnets alla timmar, kan sakna kontaktvagar och stod fran
regionen utanfor kontorstid. Hemtjansten utfor ju dven insat-
ser hos personer som inte ar inskrivna i hemsjukvarden. Enligt
workshopdeltagarna saknar rehabpersonal vanligtvis direkt-
kontakt med léikare — de méste ofta ga via sjukskoterskan
och da kan dialog och nyanser gé férlorade. Flera sjukskoter-
skor vittnade om svarigheter att na specialistmottagningar,
att de far dgna mycket tid at att leta efter personer och att man
ofta dven féar agera ldnk mellan regionens specialistvard och
primarvard d& dessa brister i kommunikationen sinsemellan.

Listningssystemet medfor att man som sjukskoterska i
kommunen far jobba mot manga vardcentraler, i synnerhet
i de storre GR-kommunerna. Flera av workshopdeltagarna
framholl att det skulle vara en stor vinst om hemsjukvarden
snabbt och litt kunde se vilken vardcentral, hemtjanstenhet
och rehabenhet en person har.

"Vi jobbar mot sa manga vardcentraler tack vare listningssyste-
met. Vi kommer inte 3t listningen och patienten vet inte sjalv vad
de tillhor. Vi lagger mycket tid pa att leta”

Men alla workshopdeltagare delade dock inte bilden att
samverkan mellan kommunens vard och omsorg och regionens
vardcentraler ar svar och behover underlittas. I en kommun,
dir man har fyra olika vardcentraler att jobba mot, tyckte man
anda att samarbetet fungerar mycket bra.

Kontinuiteten bland lidkarna pé vardcentralerna upplev-
des som ldg av workshopdeltagarna i flera kommuner. Man vet
inte vem man ska samverka med fran ena dagen till den andra.
Manga efterfragade en fast, utsedd likare i hemsjukvarden —
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liknande det system som ofta finns kopplad till korttidsenhe-
terna. Flera framholl att denne ldkare helst inte skulle ansvara
for vardcentralspatienter ocksd, eftersom det uppdraget tende-
rar att ta over.

Idag finns flera olika samverkansmodeller diar ménga av
workshopdeltagarna namnde SIP som en bra modell. Nagra
papekade dock att de har en kéansla av att man fran regionens
hall inte sjalvklart ser det som sitt ansvar att uppratta en SIP
och darfor inte alltid medverkar pa SIP-méten.

I flera GR-kommuner har mobila nirsjukvardsteam
inrattats. Manga av workshopdeltagarna uppgav att samver-
kan med dessa team inte har satt sig annu och att det finns en
oklarhet i ansvarsfragor och 6verlamningar mellan teamen och
den kommunala hélso- och sjukvarden. Modellen ifrigasétts av
en del av workshopdeltagarna och flera 6nskar en tatare sam-
verkan mellan primarvardsldakare och kommunens sjukskoter-
skor istillet for dessa team.

” Jag tror att specialistmottagningarna kommer att vara mer
involverade och ge mer stdd till dppenvarden. De behdver kunna
gora fler hembesok bade fysiskt och digitalt.”

Flera kommuner lyfte att samverkan med regionens palli-
ativa team fungerar bra. Har upplever workshopdeltagarna
att man har hittat vilfungerande arbetssétt dir regionen och
kommunerna involverar varandra.

”Jag har haft mycket kontakt med palliativa teamet, det har fung-
erat valdigt bra. Man kan ha ett delat ansvar nar sa kravs.”

Nagon beskrev ocksa att samverkan med regionens habilite-
ring fungerar valdigt bra. Detta trodde man kan bero pa att det
ar farre personer involverade och hogre kontinuitet dn i de mo-
bila teamen &n i andra samverkanssituationer mellan regionen
och kommunerna.

Workshopdeltagarna hade flera tankar kring hur samverkan
mellan olika vardaktorer kan forbattras. De nimnde bland
annat vikten av att alla som ska samverka upprittar rutiner
och riktlinjer tillsammans, och gemensamt tolkar dessa,
vilket inte alltid ar fallet idag. Man efterfragade ockséa en 6kad
tydlighet i vad som ar regionens respektive kommunens ansvar
nar det giller primarvard. Det efterfragas ockséd en 6kad kun-
skap om varandras uppdrag och naturliga plattformar for
samverkan, som man upplever saknas idag. Gemensamma
journaler och fungerande kommunikationssystem ses som
centrala delar for en god nara vard.

Coronapandemin har forbattrat samverkan pa ménga sitt ge-
nom att skapa tydligare kontaktvagar och genom att man hallit
flera digitala moten. Flera av workshopdeltagarna ser det som
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Samordnad individuell plan
(SIP)

Ska upprattas tillsammans med bru-
kare och patient om insatser frén bade
socialtjanst och halso- och sjukvard
behover samordnas.

(Kdlla SKR 2020)

Mobila team

Mobilt hemsjukvardsteam

— lakare utgar fran vardcentralen och
ger sjukvard i hemmet tillsammans
med kommunens sjukskoterska.
Mobilt narsjukvardsteam

— lakare och sjukskéterska utgar fran
sjukhuset och ger specialiserad sjuk-
vard i hemmet.

(Kdlla VGR 2020)
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viktigt att dessa nya arbetssitt bevaras dven efter pandemin.

Gemensamma utvecklingsdagar och workshoppar, liksom ett ge-
mensamt arbete med implementeringen av den kommande Fardplanen
for nira vard i Vastra Gotalands 1dan, ses som bra arenor for 6kad samver-
kan.

”Det stora problemet &r att vi inte utvarderar. Man samverkar inte om hur
samverkan har gatt.”

Flera workshopdeltagare betonade att det behovs en tydlig styrning och
“press” for att samverkan ska prioriteras — men en person sager ocksa
att:

"Vi (i kommunen] maste bérja med oss sjélva!”

Projektledarnas kommentarer

Samverkan och kompetensutveckling framstar som de viktigaste — och
svaraste — fokusomradena for en néara vard. Inom samverkan skulle man
vinna p4 stirkta relationer och 6kad samsyn genom att man exempelvis
har gemensamma motesplatser, bade i vardagen och vid specifika till-
fillen i form av workshoppar, seminarier och utbildningar. Detta giller
bade GR-kommuner emellan och mellan kommunerna och regionen. Nar
det giller samverkansfragor mellan kommuner och regionen tror vi att
vardsamverkansarenorna, arbetet med revideringen av hilso- och sjuk-
vardsavtalet och den kommande regionala Fardplanen néra vard ocksa ar
viktiga arenor for att uppna samsyn i omstéallningsarbetet.
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Onskat generellt stéd i omstéllningen

Kompetensutveckling: Deltagarna pa workshopparna upplevde
ett behov av gemensamma och samordnade kompetensutveck-
lingsinsatser for att kunna méta utmaningarna i omstéllningen till
en ndra vard i kommunerna. Flera ansag att en gemensam digital
kompetensplattform skulle vara viardefull. Att utveckla en sddan
plattform har redan paborjats i delprojekt 2 av Vardens medar-
betare och redovisas i en separat projektrapport. Utvecklingen av
plattformen kan ocksa foljas via projektets hemsida. Utover en
gemensam plattform for kompetensutveckling, sig workshopdelta-
garna ocksa ett behov av gemensamma seminarier och utbildningar
i fragor som relaterar till nara vard. Exempel pa teman som nidmn-
des var egenvard, patientkontakt, juridik kring digitalisering samt
gemensam implementering av Fardplan nara vard.

Samverkan med regionen: Workshopdeltagarna uttryckte forhopp-
ningar om att strukturer for samverkan mellan regionen och kommun
kommer att tydliggoras i den kommande lansgemensamma fardplanen
for nira vard som nu tas fram. Man tror ocksé att den pagéende revi-
deringen av hélso- och sjukvardsavtalet kommer att praglas av omstall-
ningen till nara vard och det behov av samverkan och tydliggérande av
ansvarsgranser som denna for med sig. Har kommer dven de olika vard-
samverkansarenorna sannolikt att vara centrala for det fortsatta arbetet.
Workshopdeltagarna papekade samtidigt att GR ocksa skulle kunna
stodja detta arbete, till exempel genom olika kunskapshojande aktiviteter
kopplade till omstéllningen dar savil kommunerna som regionen deltar.

Stod genom analyser och forskning: Workshopdeltagarna menade
att det finns ett behov av 6kad kunskap om hur kommunerna péverkas av
omstéillningen till en mer néra vard. Till exempel behover den kommu-
nal hilso- och sjukvarden synliggoras, kostnadsanalyser genomforas och
nyckeltal utvecklas. Vissa av dessa fragor ar redan omhandertagna i de
forskningsstudier som genomfors inom ramen for delprojekt 3. I dialog
med chefsnatverk och styrgrupper pa GR planerar FoU i Vast dven fler
och fordjupade studier kopplade till nara vard. Ocksa pa nationell niva
pagar arbeten med att tydliggora dessa fragor.

Titare samverkan med universitet och ldrositen: Manga deltaga-
re namnde att det strategiska arbetet med kompetensforsorjning behover
starkas, bland annat med en mer sjilvklar koppling till den forskning och
utbildning som bedrivs pa universitet och hogskolor. GR har tagit initi-
ativ till moten med programansvariga vid Goteborgs universitet for de
legitimerade yrkena (sjukskoterskor, arbetsterapeuter och fysioterapeu-
ter) for att stodja denna utveckling.

Digitalisering: Workshopdeltagarna sag ett stort behov av stod kring
digitalisering i kommunal vard och omsorg. For att stodja omstillningen
mot en nira vard kan samarbetet starkas mellan kommuner och GR-
projekten AllAgeHub och Modig samt med VastKoms digitaliserings-
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ansvariga. Fragor som behover lyftas ror till exempel patientens sam-
tycke till olika vardinsatser, sekretess men ocksa gemensam journal och
kommande FVM.

Forslag pa fortsatt stod fran GR i omstallningen

Under workshopparna framkom flera forslag pa onskat stod fran GR i det
fortsatta arbetet med néra vard. Dessa forslag sammanfattas i punktform
nedan:

* GR som motesarena: Workshopdeltagarna ser att GR kan utgora
en gemensam arena for kommuner och regionen att motas pa — for
att oka forstaelse, inspiration, utbildning och arbete med patient-
exempel som exempel.

Utbildningsinsatser, seminarier och konferenser:
Workshopdeltagarna 6nskade att GR stottar i implementering av
den kommande fardplanen for nara vard och den kommande revide-
ringen av hilso- och sjukvardsavtalet. Det framhalls som viktigt att
dessa centrala dokument presenteras gemensamt och tolkas tillsam-
mans, garna aven tillsammans med regionen. Det framkom dven
onskemal om utbildning kring de grundlaggande begreppen i nara
vard exempelvis personcentrering, egenvard, fast vardkontakt och
patientkontrakt exempelvis.

* Workshoppar: Workshopsdeltagarna onskade fler workshop-
par liknande de som genomforts under hosten 2020 i syfte att 6ka
kunskapen om néra vard pa alla plan, kanske dven tillsammans med
regionen. GR skulle ocksé kunna utgora en métesarena mellan kom-
munerna, exempelvis for alla rehabchefer i GR-kommunerna utifran
specifika fragestillningar.

* Gemensam digital yta: Workshopdeltagarna hade 6nskemal om
en gemensam digital samarbetsyta dir GR-kommunerna kan dela
sina erfarenheter och beskriva olika satsningar och pilotarbeten i
omstéllningen. Har skulle &ven GR kunna bevaka nya rapporter och
artiklar som ror nira vard.

Omvirldsbevakning: Har foreslog workshopdeltagarna att GR
arrangerar seminarier med presentation av goda exempel pa utveck-
lingen kring néra vérd, till exempel hur man 6verbryggat "hindren”
kring digitalisering.

« Kommunikationsinsatser kring néira vard: Deltagarna sig ett
behov av att sprida kunskap om néra vard, dels ut i kommunala
vard- och omsorgsverksamheter, dels till politiker, brukare, anhori-
ga och medborgare. Har skulle GR kunna utgora ett stod med att ta
fram anpassat lokalt material.
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https://www.vastkom.se/samverkansomraden/digitalverksamhetsutveckling/fvmframtidensvardinformationsmiljo.4.7c123fad176b1ab87b9bb459.html
https://www.vastkom.se/gits/samsa.4.ee3fb6d14300e770a9f5e.html
https://www.vastkom.se/gits/samsa.4.ee3fb6d14300e770a9f5e.html
https://www.vardsamverkan.se/samverkanteman/barn-och-unga/barn-och-ungas-halsa/vad-ar-vastbus/sip---samordnad-individuell-plan/
https://www.vardsamverkan.se/samverkanteman/barn-och-unga/barn-och-ungas-halsa/vad-ar-vastbus/sip---samordnad-individuell-plan/

Goteborgsregionen (GR) bestar av 13 kommuner som har
valt att jobba tillsammans. Vi driver utvecklingsprojekt,
har myndighetsuppdrag, forskar, ordnar utbildningar och
ar storstadsregionens rost i Vastsverige, bland mycket
annat. | vara natverk traffas politiker och tjanstepersoner
for att utbyta erfarenheter, bolla idéer och besluta om
gemensamma satsningar. Allt for att regionens

en miljon invanare ska fa ett sa bra liv som mdjligt.

www.goteborgsregionen.se
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