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Insatser for att stodja omstallningen till en god och nara vard 2024

Forord

Den 8 juni 2023 gav regeringen ett uppdrag till Socialstyrelsen att fortsatta
genomfora insatser for att framja, stodja och folja upp omstéllningen av
hélso- och sjukvarden till en god och néra vard (S2023/01930 (delvis)). I
uppdraget gors vissa preciseringar jimfort med tidigare uppdrag och det
ingdr dven att kommunicera arbetet med omstéillningen pa ett tillgdngligt
och sammanhallet sdtt med olika mélgrupper. Uppdraget ska delredovisas
senast den 31 mars 2025.

Den hér rapporten innehaller en ldgesbeskrivning av omstédllningen som
utgar fran rapporten som ldmnades den 30 augusti 2024 och en redogorelse
for de stod som Socialstyrelsen har arbetat med under 2024. Rapporten har
tagits fram av folkhélsoradet Iréne Nilsson Carlsson i samverkan med ett
stort antal medarbetare vid myndigheten. Ansvarig enhetschef &r Maria
Areblad.

Bjorn Eriksson
Generaldirektor
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Sammanfattning

Socialstyrelsen har i uppdrag att framja, stodja och folja upp omstéllningen
till en god och nédra vard. Mélet med omstéllningen av hilso- och sjukvarden
ar att patienten far en god, ndra och samordnad vard som stirker hélsan.
Malet ar ocksé att patienten ar delaktig utifran sina forutséttningar och
preferenser och att en effektivare anvandning av hilso- och sjukvardens
resurser ska kunna uppnaés.

En primérvardsreform &r kopplad till omstéllningen. Mélen for
primdrvardsreformen ér:

« Tillgéngligheten till primédrvirden ska 6ka
« En mer delaktig patient och en personcentrerad vard

« Kontinuiteten i primérvarden ska oka

Socialstyrelsen verkar for att huvudmén och vardgivare med stod av
myndighetens framjande och stodjande insatser samt uppfoljningar ska
genomfora de fordndringar som krévs for att uppna malen med
omstéllningen till en god och néra vérd.

Bakom omstéllningen ligger ett behov av att anpassa hélso- och
sjukvérdssystemet for att mota nuvarande och framtida utmaningar. Allt fler
invanare lever med kroniska sjukdomar som kraver omhéndertagande under
lang tid, den psykisk ohélsan dkar samtidigt som den medicinska
utvecklingen ger nya mojligheter. Aven den demografiska utvecklingen har
fordandrat ménniskors behov av hélso- och sjukvérd.

Steg tas mot en god och nara vard
men mycket aterstar av
omstallningen

Det finns tecken som pekar mot att varden utvecklas mot mer néra vard.
Indikatorer som miter paverkbar slutenvard vid kronisk sjukdom och
oplanerade aterinskrivningar bland dldre dr exempel pa indikatorer som
pekar i 6nskad riktning. En storre andel av patienterna far en medicinsk
beddmning inom tre dagar 1 primirvarden och det giller d&ven barn och unga
med psykisk ohélsa.

I de fordjupade intervjuer som Socialstyrelsen har genomfort framgar att
samverkan utvecklas mellan kommuner och regioner men att man inte har
kommit lika langt nér det géller samverkan mellan primérvarden och den
specialiserade varden. P4 ménga hall har fokus legat pa att hitta sétt att
forebygga behov av akuta vardtillfallen pa sjukhus genom att gora
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medicinska bedomningar och ge dtgirder i andra vardformer. Ett annat
utvecklingsomrade man arbetat med ir att erbjuda en god och néra vard for
dem som skrivs ut fran sjukhus men som fortfarande har behov av relativt
omfattande medicinska insatser.

Primarvarden har inte prioriterats
sarskilt

Primérvardens andel av de totala nettokostnaderna for hdlso- och sjukvarden
1 regionerna har legat relativt oférdndrad under senare ar. Det har séledes
annu inte gjorts ndgon tydlig satsning av regionerna pa resurser till
primérvarden som en foljd av omstéllningen till en god och néra vard.

Den legitimerade personalen i primdrvarden har 6kat i antal med 3 procent
dren 2015 till 2021 sett i relation till befolkningen. Okningen har skett i
regionernas primarvard medan antalet legitimerade 1 kommunerna har
minskat.

Det ér en nagot storre andel av invanarna som har en fast ldkare i
primérvarden 2023 jaimfort med ndrmast foregaende ar enligt regionernas
redovisningar. Det behdver dock inte betyda att invnarna har valt en
namngiven ldkare eller ens kédnner till att det finns en utpekad ldkare i
listningssystemet.! Det dr ocks 1angt kvar till att nd malet att invanaren i
regel far trdffa den fasta ldkarkontakten vid behov av kontakt med lékare 1
primérvéarden. For att det ska bli mgjligt behdver det finnas fler lakare i
primdrvarden och regionerna behdver genomfora ytterligare insatser for att
nirma sig riktvirdet om 1100 listade patienter per specialist i
allminmedicin.?

Tillgangligheten till primarvarden har
blivit nagot battre

Det dr angelédget att invénarna enkelt kan fa kontakt med primérvarden och
f4 en medicinsk bedomning av legitimerad personal. Andelen medicinska
beddmningar som genomfordes inom tre dagar har 6kat enligt uppgifter fran
véntetidsdatabasen.

Det pagar arbete med att utveckla digitala vardmoten men andelen
rapporterade distansbesok via videoldnk av alla 6ppenvérdsbesok har
minskat sedan 2021. Det har sannolikt att gora med att behoven av digitala

! Det forekommer att regionerna tilldelar en invanare en fast likarkontakt i det interna listningssystemet
utan att invanaren kénner till det.
2 Riktvérdet beskriver ett dnskat normallige men &r varken ett golv eller ett tak for enskilda lidkare.
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moten var sérskilt stora dd med anledning av covid-19 pandemin och att
man dérefter delvis atergétt till fysiska moten.

Marginellt fler patienter som kanner
sig delaktiga

Andel patienter i regionens primarvard som anser att de ar delaktiga i
besluten betrdffande deras vard och behandling i den utstrdckning de onskar
har inte 6kat patagligt under de senaste dren. 2023 var det ca 82 procent av
patienterna som besvarade patientenkéten som svarade att de kénde sig
delaktiga.

Det verkar dock som vardpersonalen i viss 6kad utstriackning fokuserar pa
patienternas hilsa och inte snévt pa vard och behandling av specifika
sjukdomstillstand, vilket kan vara ett sdtt att 6ka patientens delaktighet. Det
ar nagot fler patienter som anger att personalen tagit upp frdgor om
patientens levnadsvanor ndr vi jamfor mellan aren 2017 och 2023. Samtidigt
ar det fortfarande for fa som far stod att &ndra ohdlsosamma levnadsvanor
med de dtgirder som Socialstyrelsen rekommenderar i de nationella
riktlinjerna om ohélsosamma levnadsvanor.’

Kontinuiteten i varden har forbattrats
for vissa grupper men nar inte malet

Regionerna har angett att de har prioriterat att personer i sérskilt boende ska
f4 en fast ldkarkontakt. Det dr fler 1 gruppen dldre som har en fast
lakarkontakt. Andel personer 65 ar eller dldre som svarar positivt pa en fraga
om de har nagon ordinarie ldkare som de brukar kontakta har 6kat mellan
2017 och 2021 och uppgick 2021 till 66 procent.* Det ir fortfarande en l1ag
andel mot bakgrund av att god kontinuitet ar viktigt for att patienterna ska fa
en god och néra vird. God kontinuitet dr viktigt for att ldkaren ska snabbt
kunna gora en beddmning av ldmpliga atgérder nédr en boende drabbas av
ndgon forsdmring 1 sin hélsa. I en tidigare dverenskommelse mellan
regeringen och SKR sattes ett mal p4 80 procent vid utgdngen av 2022.°

3 https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2024-11-
9306.pdf

4 Frigan som stlls i undersdkningen dr Har du niigon ordinarie likare som du vanligtvis gér till for
vard? Det vi undrar 6ver &r om du brukar kontakta en sérskild person pa din vérdcentral nir du behdver
vard.” Kélla: International Health Policy Survey (IHP) bland personer 65 ar eller dldre, Myndigheten
for vard och omsorgsanalys

5 God och néra vérd 2022, En omstéllning av hilso- och sjukvérden med primirvirden som nav,
Overenskommelse mellan staten och Sveriges Kommuner och Regioner
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Arbete med omstallningen pagar i
regioner och kommuner

Kommuner och regioner arbetar med méinga insatser samtidigt. Mdnga
insatser gors 1 liten skala och det behovs ett mer strategiskt arbete for att
vilja ut arbetssétt som leder till malen for omstéllningen och skapa
forutséttningar for att [dmpliga modeller och metoder sprids inom och
mellan regioner och kommuner.

Exempel pa insatser som kommuner och regioner arbetar med:

« Manga kommuner och regioner arbetar med uppfoljning av insatser men
det géar oftast inte att se vilka effekter arbetet med omstillningen har haft
pa mélen for omstillningen.

« Regionernas styrning av primarvarden har fordandrats i riktning mot
minskad detaljstyrning for att skapa utrymme for lokala anpassningar.
Vissa regioner har kombinerat minskad detaljstyrning med en utvecklad
dialoguppf6ljning.

« Samverkan mellan regioner och kommuner har utvecklats men det kan
vara stora skillnader inom ett 14n hur vil samverkan fungerar.

+ Det bedrivs minga samverkansprojekt i form av teamarbete och en del har
breddinforts enligt regionernas och kommunernas redovisningar.

« Regionerna genomfor insatser for att forbattra samverkan mellan
ambulanssjukvérden och dvriga delar av hilso- och sjukvarden. Andra
nédrliggande insatser dr att utveckla s kallad inre hospital
sjukvardsledning och arbete med beddmningsbilar eller
bedomningsresurser for att styra patienter till ratt vrdniva.

« Regionerna prioriterar att utveckla digitala I6sningar i form av digitala
vardkontakter och distansmonitorering. I nio regioner® har
distansmonitorering inforts som pilotprojekt i primérvarden och fem
regioner har infort distansmonitorering som dvergétt i forvaltning inom
primédrvarden.

« Satsningar gors for att underlétta digital kommunikation bland annat
genom inforandet av nya journalsystem vilket avses stodja
omstillningen.’

o Flera regioner har forberett pilotprojekt for att ta vara pd mojligheterna
som den nya lagen (2022:913) om sammanhéllen vérd- och
omsorgsdokumentation ger.

¢ Socialstyrelsen skickade i april 2024 ut en enkiit till samtliga regioner och totalt 19 av 21 regioner har
besvarat enkiten.

7 Det har funnits olika utmaningar vid inférandet av nya journalsystem vilket riskerar att forsena
mdjligheterna att ta tillvara de fordelar som var avsikten med inférandet.
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« Regionerna och kommunerna satsar pa att skapa goda forutséttningar for
vardens medarbetare och har bland annat beviljat ekonomiskt stod till
vidareutbildning for sjukskoterskor. Antalet platser for
verksamhetsforlagd utbildning har 6kat.

Socialstyrelsen stédjer omstallningen

Socialstyrelsen arbetar med en rad insatser for att stodja omstéllningen till
en god och néra vird. De dr valda for att stodja huvudménnens och
vardgivarnas arbete med att uppna malen med omstéllningen och med
primérvardsreformen, dvs okad tillganglighet, delaktighet och kontinuitet i
primérvéarden. Socialstyrelsens mélgrupper dr personer som har viktiga roller
1 omstéllningen.

Utdver de insatser som Socialstyrelsen genomfor inom ramen for det hér
regeringsuppdraget har myndigheten flera andra stora uppdrag som berdr
och kan anvédndas som stdd for omstéillningen till god och néra vard. Det
géller exempelvis uppdrag om kompetensforsorjning, produktionsplanering,
tillgdnglighet, digitalisering och ett nationellt hilsoprogram for barn- och
unga. Mer information om stdd som tas fram inom ramen for dessa uppdrag
finns pé Socialstyrelsens webbplats. Dértill har myndigheten uppdrag om att
stodja kommunerna med inforandet av en ny socialtjanstlag som bland annat
har till syfte att starka det forebyggande arbetet.

Tabell 1. Insatserna bidrar till att uppfylla malen med omstallningen i
forsta hand genom att paverka féljande faktorer:

Tillgdng- Delaktig- Kontinuitet Samordnad
lighet het vard
Fast X X X
lakarkontakt
ST-lakare i X
primarvarden
Fast X X
vardkontakt
Vardnivaer och X
vardformer
Levnadsvanor X
Rehabilitering X X
Utvecklings- X
arbeten med
éppna
jamforelser

10
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Tillgang- Delaktig- Kontinuitet Samordnad
lighet het vard

Féreskrifter om X X
delegering inkl.
stéd fér
implementering
Sprakutveckling X X
Vard och X
omsorgs-
dokumentation

Kalla: Socialstyrelsen

Fast lakarkontakt

Fast lakarkontakt syftar till att skapa trygghet och kontinuitet genom att
mojliggora en fortroendefull relation mellan lékare och patient samt att
framja patientsdkerheten. Regionerna ska organisera primérvérden sa att alla
som omfattas av regionens ansvar for hélso- och sjukvérd kan vélja och fa
tillgéng till en fast likarkontakt.® Det klarar inte regionerna att leva upp till
idag.

Socialstyrelsen har tagit fram ett riktvarde pd 1100 patienter per specialist 1
allmédnmedicin for att indikera vad som under normala forutséttningar
beddms vara en rimlig omfattning pa uppdraget i forhallande till vad som
forvéntas av en fast lakarkontakt. For att stodja verksamheternas planering
av arbetet har ett planeringsverktyg tagits fram. Under 2024 har
Socialstyrelsen genomfort dialoger med tre regioner for att fanga upp deras
utmaningar och eventuella behov av stdd. Myndigheten har gjort en sérskild
uppfoljning av arbetet med fast ldkarkontakt och publicerat resultaten i ett
faktablad.

Lakares specialiseringstjanstgoring inom
primarvarden

Manga patienter behdver hilso- och sjukvard bdde fran primarvard och fran
den specialiserade varden. Okad samverkan mellan vardnivéerna ir
avgorande for att patienter ska fi en sammanhéllen, koordinerad och
patientsidker vard. Darfor utreder Socialstyrelsen mdjligheter och
forutséittningar for andra ldkarspecialiteter, 4n inom allmd@nmedicin, att
utfora del av sin specialiseringstjanstgoring (ST) inom primérvarden.

87 kap. 3 § hilso- och sjukvérdslagen (2017:30).

11
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Utredningen ror bland annat frdgor om vilka ldkarspecialiteter som kan vara
aktuella for en primérvardstjanstgdring och hur stor omfattning av
utbildningen som vore lampligt att forlagga i primérvéarden.

Okad kunskap om fast vardkontakt

Manga patienter behover bade en fast ldkare 1 primérvarden och andra fasta
vardkontakter. Alla fasta kontakter kan bidra till kontinuitet, trygghet och
samordning. Som en del i omstéllningen behdver anvéindningen av fasta
vérd- och omsorgskontakter 6ka 1 kommuner och regioner. Socialstyrelsen
uppdaterar darfor ett stddmaterial for att frimja anvéndningen av fasta vard-
och omsorgskontakter.

Vardnivaer och vardformer

For att ge god vard till exempelvis personer med komplexa hilsoproblem
utvecklas nya vardformer, ofta i samverkan mellan regioner och kommuner.
Det har visat sig vara oklart hur olika verksamheter ska organiseras,
rapporteras och foljas upp. Syftet med Socialstyrelsens arbete ér att bidra till
att underldtta for regioner och kommuner att utveckla och folja upp nya
personcentrerade vardformer som stodjer omstéillningen till god och néra
vard. Socialstyrelsen har tagit fram en dversiktlig bild 6ver denna typ av
vardformer i Sverige, och i dialog med kommuner och regioner identifierat
hinder for fortsatt utveckling av denna typ av vérd.

Ohalsosamma levnadsvanor

Socialstyrelsen har 2024 uppdaterat de nationella riktlinjerna om vérd vid
ohidlsosamma levnadsvanor. Socialstyrelsen har sedan drygt tio &r tillbaka
foljt upp 1 vilken utstrdckning regionernas primérvard har gett
rekommenderade stod till patienter som Onskar dndra ohédlsosamma vanor.
Rapporten for 2023 visar att betydligt fler patienter skulle behdva stdd én
vad som ges i varden. For att skapa kiinnedom om riktlinjerna och lyfta
vikten av att varden arbetar med levnadsvanor genomforde Socialstyrelsen
en rad kommunikationsinsatser, bland annat medverkan i media och tva
webbinarier.

Langsiktigt nationellt stdd inom rehabilitering

Socialstyrelsen arbetar for att ge ett 1dngsiktigt, nationellt stod for bade
omradet rehabilitering respektive omréadet habilitering. Socialstyrelsen
publicerade 2023 rapporten Nationellt stod for rehabilitering, habilitering
och hjdlpmedel, och har dérefter arbetat vidare utifrdn de slutsatser som
redovisades. For omradet rehabilitering har Socialstyrelsen under hosten
2024 genomfort en tvarprofessionell workshop. Workshopen fokuserade pé
olika perspektiv och dimensioner pa rehabilitering for malgrupper med

12
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langvariga och komplexa behov. Slutsatserna fran workshopen kommer vara
utgdngspunkten for det fortsatta arbetet. I januari 2025 fick Socialstyrelsen i
uppdrag att ta fram ett forslag till en nationell strategi och tillhorande
handlingsplan i syfte att sdkerstélla en effektiv och jamlik rehabilitering,
habilitering och anvdndning av atgirden hjdlpmedel i hela landet.

Utveckling av indikatorer och stod for
kommunal halso- och sjukvard

Oppna jimforelser gor det mojligt att jimfora hilso- och sjukvardens och
socialtjdnstens kvalitet pa nationell niva, med hjilp av indikatorer och matt.
Under 2024 har nya indikatorer publicerats och det finns mojlighet for
kommuner och regioner att visa utvecklingen av trender. Ett stod for
verksamhetsutveckling har publicerats kopplat till indikatorerna.

Oversyn av forskrifter om delegering

Socialstyrelsen har tagit fram forslag till ndrade regler for att gora det
enklare att forsté och tillimpa reglerna kring delegering. Syftet ar att
astadkomma dndamalsenliga, enkla och tydliga regler som é&r litta att
overblicka och som bidrar till en god och sédker vérd.

Stod for implementering av saker
|akemedelshantering

I kartlaggningen Siker likemedelshantering med fokus pa delegering inom
kommunal hélso- och sjukvérd som gjordes 2023 foreslogs det bland annat
att gora en fordjupad analys av vilka former av kunskapsstodjande insatser
som kan ge den kommunala hilso- och sjukvérden béttre forutsittningar for
en siker ladkemedelshantering. En sddan analys genomfordes under 2024 och
den visade att det finns vissa utbildningar men att det kan behovas ett
kunskapsstod kopplat till de dndrade foreskrifterna om delegering som
ndmns ovan. Det framkom ocksa att spraket i kunskapsstodet behdver vara
enkelt och tydligt for att vara anpassat till malgruppen som ofta har svenska
som andra sprak.

Sprakférmaga i kommunal halso- och sjukvard

Socialstyrelsen har tidigare tagit fram stdd for att underldtta bedomning av
sprakforméga och for att utveckla sprakkunskaper hos befintlig personal.
Under 2024 har ett stod for anvdndandet av materialet ”Sprakforméga i
dldreomsorgen” tagits fram for att stodja kommunerna att utveckla sin
personal. Dessa stddmaterial finns pé ett nytt tema om Sprak i
dldreomsorgen pa Kunskapsguiden. Ett digitalt erfarenhetsutbyte med temat
Sprék i dldreomsorgen genomfordes 1 oktober 2024 och dir presenterades

13
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stodmaterialen. Tvd kommuner som anvédnder ”Sprakformaga 1
dldreomsorgen” medverkade och berdttade om sitt utvecklingsarbete.

Sammanhallen vard- och
omsorgsdokumentation

Sedan 2022 finns en ny lag om sammanhallen vard- och
omsorgsdokumentation’ som syftar till att skapa bittre mdjligheter till
samarbete mellan vardgivare och omsorgsgivare genom mdjligheter att ta
del av varandras dokumentation genom direktatkomst eller annat
elektroniskt utlimnande. Den nya mdjligheten kan underlitta en effektiv och
personcentrerad samverkan mellan hilso- och sjukvard och socialtjénst.
Socialstyrelsen har under 2024 arbetat med foreskrifter som syftar till att
underldtta for aktorerna att ta tillvara de nya mdjligheter som lagstiftningen
ger.

Samordnad kommunikation

Socialstyrelsen har som nationell myndighet ett viktigt uppdrag att
kommunicera arbetet med omstillningen pa ett tillgéngligt och
sammanhéllet sétt. Under 2024 har Socialstyrelsen lyft fram att det 4r dags
att fler patienter mirker av omstéllningen, att takten behdver dka och att
regioner behover arbeta konkret, enhetligt och genomgripande med den. Ett
viktigt tillfdlle for kommunikation dr nir den arliga uppfoljningsrapporten
publiceras i augusti. Socialstyrelsen gjorde i samband med publiceringen
pressaktiviteter och ett webbinarium dér tva patientforetrddare och tvé
regionforetradare fick ge sin bild av l4get i omstédllningen.

Under varen gjordes en sirskild informationsinsats om fast lakarkontakt,
som riktades till olika mélgrupper. Ett budskap var att arbetet med fast
lakarkontakt behdver bli mer enhetligt och regionernas information till
invanarna behover bli battre. Det hdlsofraimjande arbetet har ocksa varit ett
viktigt tema under dret. Bland annat arrangerades ett webbinarium om hélso-
och sjukvardens arbete med prevention och behandling av ohélsosamma
levnadsvanor.

Under hosten gjorde Socialstyrelsen riktade pressaktiviteter och en rad andra
kommunikationsaktiviteter infor, under och efter publiceringen av de
uppdaterade nationella riktlinjerna for vard vid ohdlsosamma levnadsvanor.
I samband med detta lyftes vikten av omstéllningen och en stark primérvard.
I satsningen pé att frdmja hilsa och forebygga ohélsa ingédr dven
kommunikation for att frimja implementeringen av fysisk aktivitet pa

% Lagen (2022:913) om sammanhéllen vard- och omsorgsdokumentation
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recept, FaR, genom en rad webbinarier samt ett arbete med att ta fram ett
nationellt informationsmaterial till berérda mélgrupper om metoden.

For att underlétta for chefer, strateger och berdrda medarbetare samlar
Socialstyrelsen kunskap om god och néra vard pa kunskapsguiden.se. Under
2024 har innehéllet uppdaterats och utvecklats 16pande. Bland annat med ett
stodmaterial for verksamhetsutveckling utifran resultaten i dppna
jamforelser, kommunal hdlso- och sjukvard pa Kunskapsguiden.se.
Stodmaterialet lyftes dven i flera andra av Socialstyrelsens kanaler.

Informationen pé Socialstyrelsen.se har ocksé utvecklats under aret och dir
samlas information fran god och ndra vard och nirliggande uppdrag. Bland
annat har det tillkommit nytt material om att mdta psykisk ohélsa pa
véardcentraler.

Kommunikationen till allménheten och intresserade patienter syftar till att
oka kdnnedomen om omstéllningen till en god och néra vard. En
malgruppsanalys har genomforts och den visade att innehallet i
kommunikationen behdver fokusera pa konkret nytta av omstallningen och
utga fran individperspektivet.

For att frimja omstéllningen medverkar Socialstyrelsen regelbundet pa
arenor, mdten och konferenser. En viktig motesplats dr konferensen Vitalis,
dar Socialstyrelsen hade en halvdags workshop kring bland annat
distansmonitorering, hélso- och sjukvérd i hemmet och indikatorer for
uppfo6ljning av omstillningen.
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Bakgrund

Behovet av omstallning

En utgéngspunkt for regeringens uppdrag till Socialstyrelsen &r att
nuvarande organisering av hilso- och sjukvardssystemet inte fungerar fullt
ut for att hantera befolkningens forvéantningar pd och behov av hélso- och
sjukvard. Hélso- och sjukvérdssystemet behdver anpassas for att méta
nuvarande och framtida utmaningar.

Allt fler manniskor lever med kroniska sjukdomar och har behov av ett
omhéndertagande som stricker sig over 1dng tid och forutsitter stod av
ménga olika kompetenser inom hélso- och sjukvérden. Férekomsten av
psykisk ohilsa 1 befolkningen dkar. Den medicinska utvecklingen har
avsevirt forbattrat mojligheterna att behandla och bota ménga medicinska
tillstand. Tillsammans med den demografiska utvecklingen har detta
fordndrat manniskors behov av hélso- och sjukvérd. For att fullt ut dra nytta
av utvecklingen kréavs en vél utvecklad samverkan mellan olika delar av
hélso- och sjukvarden och andra berérda aktorer.

En omstéllning av hilso- och sjukvarden har paborjats, utifrén den tioariga
fardplan (2017-2027) som togs fram av utredningen Samordnad utveckling
for god och néra vérd.

Malet med omstallningen

Malet med omstillningen formulerades i propositionen Inriktningen for en
nédra och tillginglig vard — En priméirvardsreform (prop. 2019/20:164).

’Malet med omstillningen av hélso- och sjukvérden ar att patienten far en
god, nédra och samordnad vard som stirker hidlsan. Malet dr ocksa att
patienten dr delaktig utifrn sina forutsattningar och preferenser och att en
effektivare anvindning av hélso- och sjukvardens resurser ska kunna
uppnas.

En utveckling mot en mer nédra vard med fokus pd primarvarden syftar
vidare till att kunna moéta de utmaningar som hélso- och sjukvarden star
infor och att anviinda de gemensamma resurserna mer effektivt.”
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I propositionen fastslas dven foljande mal for primarvardsreformen:

« Tillgéngligheten till primédrvirden ska 6ka,
« En mer delaktig patient och en personcentrerad vard,

« Kontinuiteten i primirvarden ska dka. '°

[ uppdraget till Socialstyrelsen framhalls att omstéllningen till en god och
néra vard med primarvarden som nav omfattar hela hélso- och
sjukvardssystemet, savél regioner och kommuner som alla som verkar inom
detta system. Det dr ett komplext system med flera olika beslutsnivaer,
véardgivare, professioner samt alla dem vars hélso- och sjukvardsbehov ska
motas. En utbyggd primédrvard ér en forutsittning for en omstéllning av
systemet i sin helhet. Med en utbyggd priméarvard som har rétt kompetens
och resurser att omhénderta patienter pa primarvardsniva kan sjukhusvarden
ocksa anvidndas mer effektivt for de patienter som behover dess specifika
kompetens och resurser.”!!

Tidigare beslutade uppdrag inom
god och nara vard

Socialstyrelsen har haft ett samlat uppdrag att frimja, stddja och folja upp
omstéllningen till en god och néra vard sedan april 2020. Insatser for att
framja, stodja och folja upp omstéllningen slutredovisades i mars 2023 och
den sista uppfoljningen av omstéllningen enligt det uppdraget publicerades 1
augusti 2023.

I april 2022 beslutade regeringen om ett sirskilt uppdrag till Socialstyrelsen
att genomfOra insatser for att frimja, stodja och f6lja omstéllningen till en
god och nira vard for att forbattra primédrvardens omhéndertagande av
psykisk ohilsa. Uppdraget slutredovisas i och med denna rapport.

Nytt uppdrag for 2023 till 2027

Den 8 juni 2023 gav regeringen ett nytt uppdrag till Socialstyrelsen att
fortsatt genomfora insatser for att frimja, stodja och f6lja upp omstéillningen
av hilso- och sjukvarden till en god och nira vard. [ uppdraget ingar dven att
kommunicera arbetet med omstéllningen pa ett tillgdngligt och
sammanhéllet sdtt med olika mélgrupper.

Socialstyrelsen har uppfattat att syftet med uppdraget ér att myndigheten ska
aktivt bidra till de fordndringar hos huvudménnen som dr nddvéndiga for att

19 Inriktningen for en nira och tillgénglig vard — En primirvéardsreform (prop. 2019/20:164)
! Uppdrag att frimja, stodja och folja upp omstillningen i hilso- och sjukvarden till en god och néra
vard (S2023/01930)
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uppna malen med omstéllningen. Det ska i sin tur fa till effekt att huvudmaén
och vardgivare genomfor de fordndringar som kravs for att uppnd mélen
med omstéllningen till en god och néra vard och med primérvardsreformen.

Socialstyrelsen ska arligen, under perioden 2024-2027, senast den 31 mars
lamna en skriftlig delredovisning av den delen av uppdraget som avser att
framja och stodja omstillningen. Uppdraget slutredovisas den 31 mars 2028.
Den delen av uppdraget som avser att f6lja upp omstillningen delredovisas
arligen den 30 augusti perioden 2024—2027 och slutredovisas den 30 augusti
2028.

Nagra preciseringar i uppdraget fran
2023

[ uppdraget fran juni 2023 anges att det finns behov av en sammanhéllande
statlig stodstruktur for omstillningen. Vidare anges att i egenskap av
forvaltnings- och kunskapsmyndighet pa hélso- och sjukvardsomradet ar
detta uppdrag i linje med Socialstyrelsens verksamhet.

Socialstyrelsen ska fortsatt frimja omstéllningen och stodja regioner,
kommuner och verksamheter 1 omstéllningsarbetet mot god och néra vérd,
med fokus pa utbyggnaden av primérvarden samt utvecklad samverkan med
den specialiserade varden.

Det framgéar av uppdraget att Socialstyrelsens insatser ska bidra till att uppna
de fastlagda mélen for omstillningen samt for primarvardsreformen:

« ”Att patienten far en god, ndra och samordnad vard som stérker hélsan. |
detta bor behovet av starkt samarbete och samverkan sérskilt beaktas. Det
géller savil mellan den specialiserade varden och primérvarden som
mellan olika huvudmaén, regionala sdvil som kommunala.

« En mer delaktig patient och en personcentrerad vard.

« Okad kontinuitet i primirvérden, vilken kan utga frin en fast
lakarkontakt, en fast vardkontakt av annan profession eller ett vardteam
med flera olika professioner.

« Okad tillgéinglighet i primérvarden.”
Socialstyrelsen ska dven:

« Kommunicera arbetet med omstéllningen till en god och nira vard pa ett
tillgdngligt och sammanhallet sitt. Kommunikationen ska rikta sig sdvil
till dem som verkar inom hélso- och sjukvérd eller angransande
verksamhet som till intresserade patienter och allménheten.

« Ge stod till regionerna for att uppné Socialstyrelsens nationella riktvarde
for fast ldkarkontakt 1 primérvérden.
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« Ge stod till den regionala primérvéarden kring hur arbete med
lokalomradesuppdrag, som ocksa innefattar hilsoframjande arbete, kan
genomforas.

Vidare ségs att Socialstyrelsen ska beakta behovet av att integrera den
kommunala primérvéarden i planering och utformning av myndighetens
arbete. Det géller savil beskrivningssystem, som utveckling och uppfoljning
av hélso- och sjukvarden. Myndigheten ska dven sékerstélla att
kunskapsstod i forekommande fall anpassas till behoven inom regional och
kommunal priméarvard.

Nir det géller uppdraget att folja upp omstéllningen till en god och néra véard
anges att uppfoljningen ska avse savil nationell niva som i regioner och
kommuner. Det ska géras med indikatorer och kompletterande analyser.
Uppfoljningen med indikatorer ska sdrskilt beakta behovet av att belysa
patientperspektivet. Analyserna bor d&ven omfatta utvecklingen for olika
maélgrupper och bland annat beakta ett barnritts- och ungdomsperspektiv
samt ett funktionshindersperspektiv. Vidare anges att analyserna i mdjligaste
man bor beakta huvudménnens egna uppfoljningar av omstillningen.
Socialstyrelsen ska utveckla sin digitala presentation av uppfoljningen sa att
den blir kontinuerlig, létt tillgénglig och publik.

Omstallning i samverkan

Omstéllningen till en god och néra vard behover ske i samverkan mellan
manga aktorer och intressenter. Socialstyrelsen deltar exempelvis
regelbundet 1 traffar med SKR och Nationella priméarvardsradet for att
stdimma av hur vi tillsammans kan bidra till omstédllningen och stodja
varandra i strivan mot gemensamma mal. Myndigheten har d&ven kontakter
exempelvis med Myndigheten for vard- och omsorgsanalys som har ett
parallellt uppdrag att folja omstéllningen. I olika sammanhang har
myndigheten kontakter med professionsorganisationer och da berors ofta
fragor om god och néra vard. Kontakter forekommer dven med
civilsamhillets organisationer.

Andra stora uppdrag som stodjer
omstallningen

Arbete med omstéllningen till en god och ndra vard har kopplingar till
myndighetens uppdrag inom tillgénglighet. Inom det omrédet finns flera
delar som kan stodja omstéllningen. Fragor om kapacitetsplanering hanteras
inom flera regeringsuppdrag och berdr fragor om styrning av resurser vilket
bland annat kopplar till behovet av att stirka primarvarden i héilso- och
sjukvardssystemet for att lyckas med omstéllningen till en god och néra
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vird. Samtidigt syftar omstéllningen till god och néra vard bland annat till
en bittre tillgdnglighet till hédlso- och sjukvérden.

Flera uppdrag péd myndigheten ror hdlsofrimjande och forebyggande arbete.
Nir det avser barnrétts- och ungdomsperspektivet sker en samverkan med
regeringsuppdraget att ta fram ett sammanhallet nationellt hdlsoprogram for
barn och unga. Socialstyrelsen har ocksé i uppdrag att genomfora insatser
for att fraimja, stodja och f6lja omstéllningen till en god och nédra vérd for att
forbattra primédrvardens omhéndertagande av psykisk ohilsa. Sarskilt fokus i
det uppdraget ska vara pa hélsofrdmjande arbetssétt. Inom det uppdraget har
Socialstyrelsen tagit fram en malbild for vardcentralernas omhéndertagande
av psykisk ohélsa.

Myndigheten har flera uppdrag med syftet att starka kompetensforsorjningen
inom hélso- och sjukvarden och som har betydelse for omstillningen till en
god och nira vard. En forutséttning for att regioner och kommuner ska klara
att stdlla om till ny organisation och dndrade arbetssétt &r att det finns den
kompetens som behdvs inom olika delar av hilso- och sjukvardssystemet.
Socialstyrelsens arbete med skyddad titel for underskoterska, samt de
utvecklingsarbeten inom Nationellt Kunskapscentrum Aldre som berér
kommunal hélso- och sjukvard kan ocksa bidra till att stodja omstéllningen
till en god och néra vard.

Digitaliseringen skapar mojligheter for nya arbetssétt och 6kad delaktighet
fran invinarna i sin vard och hélsa. Myndigheten har uppdrag inom
informatik och e-hélsa som skapar forutsittningar for regioner och
kommuner att utveckla arbetssatt och tjénster i linje med omstéllningen till
god och néra vard.

Arbetet for att stodja omstédllningen av hilso- och sjukvarden till en mer nira
vérd och arbetet med stdd for arbetet med den nya socialtjdnstlagen berdr
delvis samma malgrupper. Den nya socialtjdnstlagen syftar till att stirka det
forebyggande arbetet och ger mdjligheter att ge vissa insatser utan
bistandsbeddmning. For grupper med behov av insatser bade av
socialtjansten och hélso- och sjukvarden behdver samverkan fungera smidigt
for dem det berdr. Myndighetens stod till arbetet med egenvard beror ocksé
samverkan mellan hilso- och sjukvarden och socialtjdnsten.

Fran och med ar 2025 kommer Socialstyrelsen fa i uppdrag att fordela
statsbidrag for god och néra vard via en forordning. Arbetet med att fordela
och f6lja upp statsbidragen samordnas med detta uppdrag.

Delredovisning for 2024

I den hir rapporten redovisas hur ldngt myndigheten har kommit i
genomforandet av uppdraget under 2024. For tiden 2025 och framat har
Socialstyrelsen fatt ett utvidgat uppdrag som kommer att paverka de
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redovisningar som ldmnas frdn och med 2026. Regeringen har beslutat om
en forordning (2024:1253) om statsbidrag till kommuner och regioner for
utveckling av en god och néra vard. Férordningen trddde i kraft den 1
januari 2025 och innebdr att Socialstyrelsen ska fordela medel till
kommuner och regioner for utveckling av en god och néra vard i form av
statsbidrag och det ersétter den tidigare ordningen med 6verenskommelser
om god och néra vard mellan regeringen och Sveriges Kommuner och
Regioner.'?

12 Férordning (2024:1253) om statsbidrag till kommuner och regioner for utveckling av en god och néra
vard.
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Uppfoljning av omstallningen

Den uppfoljning som Socialstyrelsen presenterade i augusti 2024 och som
bygger pa data for 2023 visar pa framsteg nér det giller samverkan mellan
regioner och kommuner. Samtidigt ar utvecklingen svag eller otydlig nir det
géller att nd malen om 6kad delaktighet, kontinuitet och tillginglighet.
Analyserna bygger pa indikatorbaserad uppf6ljning, enkédter och

fokusgrupper.

Urval av karnindikatorer for att folja
malen for god och nara vard

Socialstyrelsen presenterade i augusti 2022 ett omfattande forslag med
indikatorer for att f6lja omstéllningen till en god och néira vard. Genom ett
nytt regeringsuppdrag'? framgar bland annat att regeringen dnskar att ett
mindre urval indikatorer skulle identifieras for att pa ett 6vergripande vis
folja mélen for god och nédra vard, och att dessa indikatorer regelbundet ska

redovisas digitalt.

Tabell 2. 12 karnindikatorer fér malen fér god och néara vard

Nationella karnindikatorer for att dvergripande félja malen for god och néra vard, med
nyckelord fran regeringens mal fér god och néra vard.

Indikator

Nyckelord (mal)

Fortroende fér halso- och sjukvarden

Tillganglig, Kontinuitet

Medicinsk bedémning inom tre dagar

Tillganglig

Medicinsk bedémning inom tre dagar
vid psykisk ohélsa hos barn och unga

Tillganglig, Starker halsan

Méjlighet att traffa lakare i sarskilt
boende

Tillganglig, Personcentrerad,
Samordnad

Ordinarie lakare fér personer 65 ar eller
aldre

Kontinuitet, Personcentrerad, Delaktig,
Samordnad, Tillganglig

Tillgodosett vardbehov, regionernas
primarvard

Tillganglig, Personcentrerad

Delaktighet, regionernas priméarvard

Delaktig, Personcentrerad

Diskuterat levnadsvanor, regionernas
priméarvard

Starker halsan, Personcentrerad,
Delaktig, Tillganglig

Paverkbar slutenvard vid kronisk
sjukdom

Samordnad, Tillganglig, Kontinuitet,
Starker halsan

13.§2023/01930 Uppdrag att frimja, stdja och f5lja upp omstillningen i hilso- och sjukvarden till en

god och néra vard.
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Indikator Nyckelord (mal)
Oplanerade aterinskrivningar bland Tillganglig, Kontinuitet, Samordnad
aldre

Aldre med lakemedel som bor undvikas, Samordnad, Kontinuitet, Starker
personer med hemsjukvard halsan, Tillganglig

Overbelidggningar och utlokaliseringar Tillganglig

I tabell 2 framgér det mindre urval av kdrnindikatorer som Socialstyrelsen
presenterade under 2024.'* Hir framgar dven de nyckelord utifrdn méalen
med god och néra vérd som vi bedomer att varje indikator frimst indikerar,
exempelvis tillgdnglighet, kontinuitet och delaktighet. Nyckelorden utgar
frdn malformuleringarna i propositionen Inriktningen for en nira och
tillgéinglig vard — En primérvérdsreform (prop. 2019/20:164.'

Utveckling av resultatet for karnindikatorerna

Resultat for indikatorerna redovisas frimst genom att visualiseras och
uppdateras via Socialstyrelsens webbplats med data for kommuner och
regioner samt nedbrytningar pa &ldersgrupper och kon. I figur 1 ges en
komprimerad bild av utvecklingen pé nationell niva.

I figur 1 redovisas den procentuella férdndringen for de 12
karnindikatorerna i urvalet. I diagrammet visas en svart streckad linje vid ar
2017 vilket var det ar fardplanen och den forsta mélbilden for god och néra
vérd presenterades av utredningen Samordnad utveckling for god och néra
vard (S2017:01).'® Startaret och referensaret for den procentuella
fordndringen dr 2013'7 i de fall jimforbara data finns tillgéingliga, annars &r
referensaret det tidigaste dret sddana data finns tillgéngliga for indikatorn.

Den procentuella fordndringen visas sa att riktningen &r béttre eller sdmre
virden istéllet for hogre eller ldgre. Ett positivt virde innebér alltsé att
vérdet var battre dn referensarets virde. Exempelvis betyder vérdet +41
procent for lakemedel som bor undvikas till dldre att farre personer har
sadana likemedel 2023 jamfort med 2013.

I tolkningen av figur 1 ska det beaktas att det for indikatorer med laga
vérden lattare kan forekomma storre procentuella forandringar én for sédana
med hogre virden. Procentuella fordndringar visas hir for att kunna ge en
komprimerad och samlad bild. Denna bor dock kompletteras med att se

14 For information om hur urvalet gjordes se Bilaga 2. Om urvalet av kéirnindikatorer for att folja mdlen
for god och néra vdrd till rapporten Uppfoljningen av omstdllningen till en mer néra vdard 2023.
Socialstyrelsen, 2024.

15 Sid. 17-40.

16 God och nira vard. En gemensam firdplan och mélbild (SOU 2017:53).

17 Ar 2013 var det &r direktiven till utredningen Effektiv vdrd beslutades, 2013 medger ocks4 att det gar
att se nivan och i viss man utvecklingen innan fardplanen for god och néra vérd presenterades 2017.
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utvecklingen med de faktiska virdena for de olika indikatorerna.'® I
tolkningen bor ocksa beaktas att vissa indikatorer kan paverkas av

exempelvis skillnader 1 forvintningar medan andra indikatorer mer entydigt
beror péa vardens prestationer och organisering.

Figur 1. Utveckling for de 12 kérnindikatorerna

Procentuell forandring for de 12 karnindikatorerna for att félja malen for god och nara vard
jamfort med nivan 2013 eller det tidigaste aret darefter med tillgangliga data
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tolkas som ett gott resultat, specifika kvantitativa mal for utvecklingen
saknas.

Forbattringar for breda resultatmatt som kraver
kontinuitet och samverkan

De indikatorer som framst visar positiva resultat dr ldkemedel som bor
undvikas till dldre for personer i kommunernas hélso- och sjukvard i ordinért
boende samt paverkbar slutenvard for personer med kroniska sjukdomar.
Dessa indikatorer kan paverkas av en rad faktorer men goda resultat kraver
bland annat samverkan och kontinuitet i varden. Bdda matten kopplar ocksa
till malet om att starka halsan. Har har dock en stor del av forbattringen skett
redan innan 2017.

Aven mattet om oplanerade terinskrivningar bland #ldre visar pa en
forbattring och hir dr det under de senaste tre dren som forbattringen ses.
Aven detta ir ett brett resultatmatt som kan paverkas av flera faktorer, men
en forbattrad samverkan mellan kommunal och regional vérd kan bidra till
resultatet eftersom éldre patienter som skrivs ut fran sjukhus ofta &r i behov
av fortsatt stod av den kommunala hilso- och sjukvarden.

Delaktighet och personcentrering visar inte tydliga
férbattringar

For de patientrapporterade matten delaktighet och tillgodosett vardbehov
inom regionernas primérvard ses inga forbattringar jamfort med referensaret
2015, vilket bland annat kan indikera att det finns forbattringsbehov vad
géller personcentrering. Har &r det viktigt att beakta att dessa kédrnindikatorer
enbart avser regionernas primirvard. For kommunal primérvérd finns inte
motsvarande fridga om delaktighet men uppgifter om bemétande, trygghet
och fortroende for personer pa sérskilda boenden fran undersokningen Vad
tycker de dldre om dldreomsorgen? visar ocksa genomgaende forsimrade
resultat for 2023 jimfort med 2016.%°

Aven kirnindikatorn Diskuterat levnadsvanor i primirvard?! kan séigas
spegla en form av delaktighet, hir ses en liten 6kning for just det senaste aret
jamfort med 2016.

En indikator som berdr arbetet med fast likarkontakt®* #r andelen personer
65 ar eller dldre som svarar att de har en ordinarie likare de vanligtvis
kontaktar i primédrvarden. Méttet och arbetet med fast ldkarkontakt beror

20 Vad tycker de dldre om édldreomsorgen? Socialstyrelsen, uppgifter ver tid har héimtats frn
webbplatsen https://kolada.se/ (2024-06-05).

21 Maéttet visar patienternas uppfattning om huruvida levnadsvanor har diskuterat vid besdket, inte att
man har fatt radgivning i enlighet med rekommendationerna i Socialstyrelsens nationella riktlinjer for
prevention och behandling vid ohédlsosamma levnadsvanor.

227 kap. 3 § HSL och 6 kap. 3 § patientlagen.
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forutsittningar for flera av mélen for god och néra vérd, sd som delaktighet,
personcentrering och kontinuitet. For den valda kirnindikatorn avser den
senaste uppdateringen dock forhéllandet nigra ér tillbaka, 2021 (vilket d&
innebar en viss 6kning sedan den tidigare métpunkten 2017). Nésta
uppdatering av denna indikator kommer enligt plan att publiceras i mars
2025.%

Vantetider till regionernas primarvard kortas men
alla far inte bedémning inom vardgarantin

Tillgénglighet &r en grundldggande forutséttning for att varden ska kunna
vara, och uppfattas, som god och néra. For kdrnindikatorerna om véantetider
till medicinsk beddmning i priméirvarden eller forsta besok vid psykisk
ohilsa hos barn och unga ses visserligen forbattringar — men det &r fortsatt
flera av personerna som soker sig priméirvarden som inte far medicinsk
bedémning inom virdgarantins grins.*

Kérnindikatorerna som avser véntetider fokuseras pa primirvarden eftersom
de ar sdrskilt i fokus for arbetet och de formulerade primérvardsmalen for
god och néra vird. Men dessa matt kan med fordel kompletteras med
vintetidsmatt for den specialiserade varden, dar maluppfyllelsen &r lagre,
inte minst vad géller vintetiderna till specialiserad barn- och
ungdomspsykiatri.?®

Befolkningens fortroende for hélso- och sjukvédrden dkade 1 samband med
covid-19-pandemin men var 2023 ater pa en ldgre niva. Det finns en rad
faktorer som kan paverka fortroendet for hdlso- och sjukvérden. Men den
faktiska och upplevda tillgéngligheten antas vara en central faktor.

Visualisering av indikatorerna pa
Socialstyrelsens webbplats

I regeringsuppdraget S2023/01930 framgar att indikatorerna ska redovisas
digitalt. Socialstyrelsen har under 2024 dirfor tagit fram tre olika “vyer” for
att visa resultat for indikatorerna och omrddet god och néra vard pd
myndighetens webbplats?®:

« Oversiktssida god och néra vard
« indikatorsida

« kommun- och regionprofiler

2 Myndigheten for vard- och omsorgsanalys. https://www.vardanalys.se/pagaende-projekt/ihp2024/
(2025-01-08).

249 kap. 1 § HSL och 6 kap. 1 § 2 HSF.

25 https://skr.se/vantetiderivarden/vantetidsstatistik/aktuelltvardgarantilage.46227.html (2025-01-08)
26 www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/indikatorer/visualisering-av-indikatorer.
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Tillsammans med visualiseringarna av data for indikatorerna har vi dven
gjort detaljerade och sokbara beskrivningar av indikatorerna tillgdngliga i ett
indikatorbibliotek.

Fokus for redovisningen ar pa de 12 kédrnindikatorerna. Men vi bedomer att
det finns en stor nytta av att &ven kunna f6lja utvecklingen for andra
kompletterande indikatorer som ingér i myndighetens tidigare och bredare
urval av indikatorer.?” Dirfor har vi valt att Aven tillhandah&lla uppgifter for
sddana kompletterande indikatorer som bygger pa Socialstyrelsens register —
eftersom dessa data inte gors tillgingliga pa andra hall*®.

Oversiktssida god och néra vard

Oversiktssidan for indikatorer éver god och nira vard? ger en mycket
overgripande nationell bild av hur det gar” och visar utvecklingen for de 12
karnindikatorerna pa riksniva. En visuell signal med nyanser av gront och
rott ges for utvecklingen sedan den nist senaste matperioden (oftast
foregiende &r) samt 20177 eller den dir efter tidigast tillgiingliga
mitperioden. I redovisningen framgar ocksa de nyckelord fran malen for
god och nira vard som framst kopplas till respektive indikator.

Indikatorsida

For respektive indikator finnas en separat sida dér indikatorn 1 normalfallet
har en standardvisualisering med tvd jamfOrelser i startldget, en jimforelse
over tid uppdelat efter kon samt en jamforelse mellan lén. Pé sidan ar det
ocksd mgjligt att vidlja att visa flera nedbrytningar och jimforelser nér det
finns sddana data. Via indikatorsidorna kan man dven hitta vidare till
detaljerade beskrivningar for respektive indikator.

Kommun- och regionprofiler

Har visas flera diagram med utvecklingen 6ver tid for en vald
kommun/region jaimfort med riket eller andra kommuner/regioner. Har ingér
indikatorer frén de 12 nationella kdrnindikatorerna dér data finns for
respektive huvudman, men ocksa andra indikatorer som exempelvis visar
motsvarande resultat med fokus pé en sdrskild verksamhet eller
patientgrupp.

27 Uppf6ljning néira vard. Deluppdrag I1. Nationella Indikatorer slutrapport. Socialstyrelsen, 2022.

28 De flesta dvriga indikatorer i det bredare urvalet uppdateras och finns tillgéingliga via webbplatserna
Kolada (www kolada.se) och Vérden i siffror (www.vardenisiffror.se).

29 https://dataanalys.socialstyrelsen.se/superset/dashboard/  GONV_Oversikt/?expand_filters=0

302017 har valts da det var aret da firdplanen for god och nira vérd publicerades
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Insatser i kommuner och regioner

Socialstyrelsen redovisade 1 augusti 2024 en uppfoljning av omstéllningen
till en god och niira vard som avser liget ar 2023.3! Uppfoljningen bygger pa
skriftliga redovisningar som regioner och kommuner ldmnat till
Socialstyrelsen. Utdver det har en fordjupad undersdkning genomforts 1 tre
lan med sérskilt fokus pa hur samverkan mellan region och kommun
utvecklats.

Omstallningsarbetet inriktas pa manga
forandringar samtidigt

Uppf6ljningen visar att arbetet med omstéllningen i manga regioner och
kommuner dr ett mycket omfattande och brett arbete som tar sig uttryck i
manga olika typer av insatser. Nagra insatsomraden dr gemensamma for alla
eller flertalet av regionerna och kommunerna. Alla eller en stor andel av
regionerna och kommunerna har genomfort insatser som syftar till att
forbattra samverkan mellan region och kommun eller internt inom den egna
organisationen. Arbete med utskrivningsprocessen, hilsofrimjande insatser
och arbete med fasta kontakter tillhor ocksa de vanligaste insatstyperna i
regioner och kommuner. I regionerna &r ocksa arbete med digitala vard- och
omsorgsbesok och distansmonitorering vanligt forekommande.

Socialstyrelsen har bedomt att det behdvs insatser inom manga omraden for
att svara mot malen for omstéllningen. Samtidigt kan det finnas en risk att
resurserna inte anvédnds optimalt om arbetet med omstdllningen splittras pa
ménga olika projekt som berdr begriansade delar av verksamheten. I takt
med att arbetet med omstdllningen utvirderas sa bor det finnas mojligheter
att vilja ut insatser som kan genomforas brett i verksamheterna och
samtidigt utmonstra insatser som inte visats sig ge goda effekter. Regioner
och kommuner uppgav att de har paborjat ett sddant arbete genom att
breddinféra manga insatser som tidigare bedrevs i projektform.

Fokus pa aldre, barn, unga och personer med
psykisk ohadlsa vanligt i omstallningsarbetet

I uppfoljningen uppgav méanga regioner och kommuner att de har specifikt
fokus pa flera olika malgrupper 1 arbetet med omstillningen. I kommunernas
arbete med omstdllningen ar gruppen éldre och/eller personer med komplexa
behov den vanligaste malgruppen for arbetet. For regionerna dr denna grupp
ocksa central, men dven barn och unga och personer med psykisk ohélsa &r
vanliga mélgrupper. Flera regioner beskriver arbeten inriktade pa att

31 https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2024-8-
9188.pdf
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forbattra barn och ungas psykiska hélsa. I jimforelse med andra malgrupper
anges personer med funktionsnedséttning i ndgot mindre utstrackning vara
en sérskild malgrupp i arbetet med omstéllningen.

Fortsatt behov av att utveckla uppfdljningar
som kopplar till malen fér omstallningen

Regioner och kommuner har {6ljt upp och utvérderat arbetet med
omstéllningen pa olika sétt och i olika omfattning. I de uppfoljningar som
genomfors foljer regioner och kommuner ofta vilka insatser som genomforts
men av redovisningarna framgér oftast inte vilka effekter arbetet med
omstéllningen haft pa malen for omstéllningen i form av kontinuitet,
tillgénglighet och delaktighet eller for olika malgrupper som éldre, barn- och
unga eller personer med funktionsnedséttning. Det har dérfor inte varit
mojligt att, utifran redovisningarna av kommuners och regioners egna
uppfoljningar, bedoma i vilken utstrackning malen for omstéllningen
uppnatts.

I flertalet 14n uppger regioner och kommuner att ett arbete bedrivits med att
ta fram indikatorer for att underldtta uppfoljningen av omstéllningen.
Socialstyrelsen ser ett fortsatt behov av att regioner och kommuner utvecklar
uppf6ljningen och utvirderingen av arbetet med omstéllningen.

Olika satt att férandra styrningen av
primdrvarden i regionerna

Uppf6ljningen visar att regionerna har foréndrat sin styrning av
primérvarden pé olika sdtt med anledning av omstéllningen. En vanlig
fordndring &r att 6ka den andel av erséttningen till primarvarden som bygger
pa antalet listade patienter (kapitationsersittning) ofta i syfte att minska
detaljstyrningen och ge forutsittningar for lokal anpassning och en mer
personcentrerad vard. Samtidigt har flera regioner infort sirskild ersittning
for antalet patienter med fast likarkontakt, antalet genomforda hembesok
med mera. Ménga regioner har ocksa stirkt uppfoljningen av priméarvarden.

Socialstyrelsen ser risker med en styrning som handlar om att minska
detaljstyrningen och ge okad frihet for exempelvis vardcentraler att helt pa
egen hand vélja hur man vill utforma sin verksamhet i riktning mot en god
och nira vard. Ledningen i regioner och kommuner behdver ha verktyg for
att folja upp och styra mot en 6nskad utveckling om det bedoms som
nodvandigt.
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Samverkan mellan primarvarden och den
specialiserade varden behover utvecklas

Socialstyrelsen har genomfort en fordjupad undersokning i Stockholms,
Viarmlands och Kalmar lén som visar att samverkan mellan primérvérden 1
regionerna och kommunerna i ldnet har forbéttrats. Analysen visar samtidigt
att samverkan mellan primarvarden oberoende av huvudman och den
specialiserade varden behdver utvecklas och forbéttras. Utvecklingen 1 dessa
tre lan bekréftar den bild som pévisats i tidigare genomforda uppf6ljningar
av omstdllningen. Av den fordjupade undersdkningen framgér dven att det
finns lokala variationer i arbetet med omstéllningen inom ldnen. Samverkan
mellan kommun och region kan exempelvis fungera vél i en del av ett ldn
men mindre bra i en annan del. Uppfoljningar och utvirderingar som
regioner och kommuner genomfort visar pé liknande monster. Utvecklingen
mot att insatser som tidigare bedrivits i projektform i storre utstrackning
breddinfors kan dock tala for att variationen inom regionerna eller
kommunerna &r pa vig att minska, men det behover fortsitta att foljas.

Teamarbete ar en framgangsfaktor

Uppf6ljningen visar att det bedrivs manga samverkansprojekt i form av
teamarbete. Manga av dessa projekt har under det senaste dret breddinforts
enligt regionernas och kommunernas redovisningar och intervjuer med
verksamhetsforetradare. [ uppfoljningar som regioner och kommuner har
genomfort bedoms teamarbete 1 olika former som en framgingsfaktor 1
omstillningen till en god och nira vérd. Aven regioner och kommuners
gemensamma arbete med inskrivning- och utskrivningsprocessen mellan
primdrvarden och slutenvarden bedoms som en sddan faktor. En utmaning i
samverkan mellan region och kommuner kan vara att respektive part saknar
kunskap om varandras uppdrag och verksamheter.

Ekonomiska och kompetensmassiga
utmaningar i arbetet med omstallning

Av de intervjuer Socialstyrelsen genomfort med verksamhetsforetradare for
regioner och kommuner i de tre ldnen som Socialstyrelsen sdrskilt undersokt
framgér att ekonomiska utmaningar kan paverka hur samverkan mellan
regionen och kommunerna kommer att utvecklas. Det handlar dels om det
ekonomiska ldget i stort for hilso- och sjukvarden, men dven om att
verksamhetsforetradare bedomer att otillrackliga resurser tilldelas
verksamheterna for arbetet med omstéllningen. I kommunerna finns dven
utmaningar till foljd av att alltfler patienter med omfattande hélso- och
sjukvardsbehov kommer att skrivas ut till kommunerna. For att kommunerna
ska ha mgjlighet och formédga att omhénderta patienter med omfattande
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hélso- och sjukvérdsbehov kommer de behdva 6kade resurser, bade for att
rekrytera och utbilda personal.

Ytterligare insatser kravs for att leva upp till
kravet pa fast lakarkontakt

Totalt 16 regioner har redovisat uppgifter om hur stor andel av befolkningen
som har en namngiven fast ldkarkontakt. Enligt dessa redovisningar hade 1
genomsnitt 59 procent av befolkningen en sddan kontakt. Det dr ndgot hogre
an 1 uppfoljningen for &r 2022. Socialstyrelsen bedomer att regionernas
uppgifter i huvudsak speglar att invédnaren har en namngiven fast
lakarkontakt i exempelvis regionens interna listningssystem. Det innebér
inte nodvéndigtvis att den enskilde invanaren uppfattar att denne har valt en
namngiven fast likarkontakt. Att en region uppger att en hog andel av
befolkningen har en fast ladkarkontakt pdverkar inte heller i ndgon storre
utstrackning sannolikheten att en enskild patient i regionen far traffa samma
lakare vid olika tillféllen. Socialstyrelsen bedomer att det kravs ytterligare
insatser i regionerna for att intentionerna med en fast ldkarkontakt ska bli
verklighet for fler invanare. Déribland atgérder for att fler ska fa information
om mojligheten att vilja en fast 1dkarkontakt.

Fler sjukskdterskor har beviljats stod till
vidareutbildning

Uppf6ljningen visar att regionerna och kommunerna genomfér manga olika
typer av insatser for att skapa goda forutsittningar for virdens medarbetare.
Som ett sitt att samverka kring kompetensforsorjningen har regionen och
kommunerna i ndgra lin tagit fram ldnsgemensamma
kompetensforsorjningsplaner.

Néstan samtliga regioner beviljade studier till specialistsjukskdterska med
bibehallen 16n 2023. Antalet sjukskdterskor som beviljats ekonomiskt stod
till vidareutbildning till specialistsjukskdterska har mer dn fordubblats
mellan 2023 och 2020. Regionerna i Stockholm och Skéne ldn stér for storre
delen av 6kningen men det finns dven flera regioner ddr antalet
sjukskoterskor som beviljades ekonomiskt stoéd minskade mellan 2020 och
2023. Ungefdr hilften av kommunerna erbjuder ekonomiskt stdd for studier
till specialistsjukskoterska. Uppfoljningen visar dven att antalet platser och
veckor for verksamhetsforlagd utbildning (VFU) 6kat jamfort med
foregdende ar. De regioner som dkat sina VFU-veckor lyfter fram att god
samverkan mellan region, kommuner, ldrosédten och utbildningssamordnare
ar en framgangsfaktor. Det storsta hindret for att utdka antalet VFU-veckor
ar, enligt regioner och kommuner, bristen pa bemanning och erfarna
sjukskoterskor som kan handleda studenter.
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Arbete med att underlatta digital
kommunikation stédjer omstallningen

Mycket av regionernas arbete med att strukturera vardinformation sker inom
ramen for de journal- och véardinformationssystem som for ndrvarande haller
pa att utvecklas och implementeras i manga regioner. Det géller d&ven arbete
med att 6ka anvéndningen av Snomed CT som &r ett begreppssystem som
syftar till att underlédtta kommunikation av vardinformation mellan olika
system. Flera regioner har d&ven genomfort utbildningar och tagit fram
handlingsplaner for att 6ka anvdndningen av detta begreppssystem. Ménga
regioner har borjat med att analysera vilka mojligheter som den nya lagen
(2022:913) om sammanhallen vard- och omsorgsdokumentation ger att dela
information dver verksamhetsgranser. Flera har under 2023 forberett
pilotprojekt som i flertalet fall planeras att genomforas under 2024.

Insatser gors for att forbattra samverkan
mellan ambulanssjukvard och 6vrig halso- och
sjukvard

Arets uppfoljning visar, i likhet med tidigare uppfoljningar, att regioner har
genomfort insatser som syftar till att forbattra samverkan mellan
ambulanssjukvarden och dvriga delar av hilso- och sjukvarden. Manga
regioner har dven genomfort insatser som bland annat syftar till att styra
patienter till ritt vardniva, det handlar bland annat om att utveckla sa kallad
inre prehospital sjukvardsledning och arbete med beddmningsbilar eller
beddomningsresurser. Regionerna har f6ljt upp och utvirderat sina insatser
under 2023 pa olika sétt. Det gor det svart att dra slutsatser om resultat eller
effekter av arets insatser. Socialstyrelsen har dock i en fordjupad utvérdering
av regeringens satsningar pa ambulanssjukvarden bedomt att de bidragit till
att stdrka och utveckla ambulanssjukvarden i enlighet med satsningarnas
syfte och intentioner.

Digital vard i regionerna

Digitalisering och vilfardsteknik berdr omstédllningen pé flera olika sétt och
ses som en central del av regionernas arbete med att forbattra
tillgdngligheten 1 varden. Regionerna prioriterar att utveckla digitala
16sningar i form av digitala vardkontakter och distansmonitorering.
Monitorering av patienter utanfor vardenheter ér en viktig del av
digitaliseringen och ger patienten mojlighet att vara delaktiga och
medskapare av sin egen vard och kan anvidndas inom en rad olika
sjukdomstillstand och diagnoser.
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Som ett stod for omstdllningen till en god och nira vird har myndigheten
under 2024 genomfort en kartldggning av i vilken utstrackning
distansmonitorering bedrivs i projektform eller ir breddinfort i regionerna*>.

Okad delaktighet och sjalvstandighet mal vid
distansmonitorering

Distansmonitorering innebdr att patienten, oavsett plats, sjilv eller med
assistans mater och delar information om sin hélsa med sjukvarden. I den
kartliggning som myndigheten genomfort framkommer att regionerna ser
distansmonitorering som en mojlighet for hilso- och sjukvéardssystemet att
kunna leverera mer vard till fler utan att behdva tillfora ytterligare
vardresurser. Regionerna redovisar att det mojliggor tidig upptickt av
fordndrad sjukdomsbild och tillstdnd och att det 6kar mojligheten att arbeta
mer preventivt samt bidrar till minskad risk for undvikbar slutenvard och
oplanerade aterinskrivningar. Ett antal regioner har definierat
malbeskrivningar infor inforande av distansmonitorering. Exempel pa mal
som regionerna redovisar att de definierat handlar bland annat om 6kad
patientdelaktighet och sjélvstandighet och forbéttrade medicinska resultat
och okad livskvalitet for patienten.

Knappt halften av regionerna har breddinfort
distansmonitorering

Diabetes och hjartsvikt dr de diagnoser som flest regioner erbjuder
disatansmonitorering for f6ljt av hypertoni, astma och kroniskt obstruktiv
lungsjukdom (KOL). Urval av patienter ser olika ut i regionerna, frimst lyfts
patientens behov men dven kognitiva forméga samt att patienten ar kliniskt
lampad for distansmonitorering samt att det skapar nytta for individen.
Négra regioner utreder och utvecklar metoder for hur urval ska goras i
framtiden.

I nio regioner™ har distansmonitorering inforts som pilotprojekt i
primérvarden och fem regioner har infort distansmonitorering som dvergatt i
forvaltning inom primérvéarden. Inom slutenvarden har totalt fem regioner
infort distansmonitorering som har dvergatt 1 forvaltning och 1 sex regioner
har distansmonitorering inforts inom slutenvarden som pilotprojekt. I de
regioner som infort distansmonitorering inom slutenvéarden tillimpas det
bland annat inom kardiologi, internmedicin, barnsjukvarden och psykiatrin.

32 Qocialstyrelsen. Regionernas monitorering av patienter utanfor vardenheter. En del av god och niira
vard. Stockholm; 2024

33 Socialstyrelsen skickade i april 2024 ut en enkit till samtliga regioner och totalt 19 av 21 regioner har
besvarat enkéten.

33



Insatser for att stodja omstallningen till en god och nara vard 2024

Totalt atta regioner har infort distansmonitorering inom den specialiserade
oppenvarden och som overgatt i forvaltning. Regionerna har bland annat
infort distansmonitorering inom diabetes, hypertoni och psykiatri.

Behov av mer forskning och uppféljningar

Uppf6ljningar av distansmonitorering visar att det har bidragit till
forbattrade medicinska resultat, effektivare arbetssatt, forbattrad
medarbetarupplevelse samt 6kad delaktighet och trygghet for patienten.
Generellt bidrar distansmonitorering positivt till patientens upplevda hélsa
och livskvalitet. Patienterna upplevde ockséa varden som mer tillgdnglig, att
de fatt battre kunskap om sin hélsa och béttre kontroll ver sin situation.

Att kunna pévisa att nya digitala tjdnster, metoder och innovationer eller
arbetssitt har evidens, dr validerade och vilar pa vetenskaplig grund ar inte
alltid sjilvklart. Evidensldget bedoms som nagot svagt och det behovs
ytterligare forskning inom omrédet. Det pagar intensiva arbeten kring
distansmonitorering 1 regionerna och Socialstyrelsen har 1 sin kartldggning
identifierat nagra aktiviteter som skulle kunna bidra till att paskynda
inforandet av distansmonitorering. Det géller exempelvis tydligare
malbeskrivningar och en hogre andel regioner som genomfor uppfoljningar
av sitt arbete.

Halso- och sjukvard i hemmet for
barn

Socialstyrelsen bedomer att den nationella kunskapen om hélso- och
sjukvard 1 hemmet for barn behover 6ka, och att det bor bli léttare att folja
utvecklingen over tid. Flertalet personer som far vard i ordindrt boende ar
aldre och i utredningar och rapporter om kommunal hilso- och sjukvard
fokuserar ofta pd dem. Det innebir att den mindre grupp barn som arligen
far hilso- och sjukvard i hemmet fran regioner eller kommuner riskerar att
inte synliggoras 1 tillracklig omfattning.

Socialstyrelsen genomforde under 2023 en kartlaggning som gav bilden att
det frdmst dr 1 sodra Sverige som regionerna har slutit avtal med kommuner
om hélso- och sjukvérd i hemmet som dven omfattar barn. Omkring hélften
av regionerna har kvar ansvaret som huvudman for hélso- och sjukvard i
hemmet {or barn.

Baserat pa den tidigare kartldggningen tar Socialstyrelsen nu fram en
nuldgesanalys. Utifran nulédgesanalysen ska myndigheten identifiera atgérder
som kan bidra till att 6ka kunskapen om hilso- och sjukvérd i hemmet for
barn.
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I arbetet ingér att se dver hur inrapporteringen kring héilso- och sjukvard i
hemmet for barn kan forbéttras i Patientregistret och Registret Gver insatser
inom den kommunala hélso- och sjukvéirden. Syftet dr att Socialstyrelsen
med stdd av bland annat registerdata ska kunna folja och jaimfora
utvecklingen av hélso- och sjukvard i hemmet for barn Gver tid.

Genom samkdrning med tva socialtjinstregister’® och Registret dver
insatser inom den kommunala hélso- och sjukvarden uppskattar
Socialstyrelsen att ndstan 1 200 barn fick kommunal hilso- och sjukvard i
hemmet under 2023.%° Socialstyrelsen publicerade i januari i ar tva nya
koder i Klassifikation av véirdatgirder (KVA).*° De nya koderna ska géra
det lattare att f6lja vilka patienter som har hélso- och sjukvard i hemmet i
ordinért boende. Koderna ska anvéndas vid inrapportering till Registret over
insatser inom den kommunala hélso- och sjukvérden. De kan ocksa
anvindas nir kommunerna sjélva vill kunna ta fram statistik om hilso- och
sjukvard i hemmet.

Socialstyrelsen har en ofullstdndig bild av den hélso- och sjukvard som
regionerna ger barn i hemmet. Det som rapporteras in till Socialstyrelsens
Patientregister dr uppgifter om patienter som har varit inskrivna i slutenvérd,
behandlats av lékare i den specialiserade somatiska dppenvéarden och likare
och/eller annan hélso- och sjukvardspersonal i den psykiatriska
oppenvérden. Barn med somatisk vard i hemmet far fradmst sin hélso- och
sjukvard av sjukskdterskor. Uppgifter om den somatiska hilso- och
sjukvérden som sjukskdterskor ger saknas i Patientregistret.

I Socialstyrelsens pagaende arbete har sjukskoterskor i fyra kommuner, vars
avtal med regionen omfattar barn, intervjuats. Darutover stills under véren
2025 en enkat till barnkliniker i samtliga regioner for att fa en mer aktuell
bild av hélso- och sjukvard i hemmet for barn i olika delar av landet.
Enkdten riktas till barnkliniker da regionernas primérvard har en mindre roll
vid hélso- och sjukvard i hemmet for barn dn vid hélso- och sjukvard i
hemmet for vuxna.

Det &r tydligt att forutséttningarna for att erbjuda hélso- och sjukvérd i
hemmet for barn skiljer sig 6ver landet. Dessutom ser avtal och
overenskommelser mellan regioner och kommuner kring hilso- och
sjukvard 1 hemmet for barn olika ut, och kan i vissa fall tolkas olika vad det
géller vilka uppgifter kommunen tar 6ver. Ett avtal mellan en region och

34 Registret dver socialtjdnstinsatser till dldre och personer med funktionsnedsittning och Registret dver
insatser enligt lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade

35 Registret visar att kommuner i anslutning till samtliga regioner utom Region Gotland har rapporterat
in hemsjukvérd for barn under 2023.

36 XS025 Inskrivning i hemsjukvérd i ordindrt boende (Atgéirden avser nér inskrivning i hemsjukvérd i
ordindrt boende sker), samt XS026 (avslutande av hemsjukvérd i ordinért boende)
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kommun som &r aldersoberoende innebir inte heller alltid att det 1 praktiken
erbjuds.

Utmaningar och risker kring hélso- och sjukvard i hemmet for barn skiljer
sig beroende pé hur hélso- och sjukvard i hemmet ar organiserad och hur
ansvarsfordelningen ser ut.
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Framja och stodja
omstallningen

Socialstyrelsen arbetar med en rad insatser for att framja och stodja
omstéllningen till en god och néra vard. Insatserna &r valda for att stodja
huvudménnens och vardgivarnas arbete med att uppna mélen med
omstillningen och med primérvardsreformen. Insatserna riktar sig till olika
malgrupper som har viktiga roller i omstéllningen. Utover dessa insatser har
Socialstyrelsen flera andra stora uppdrag som berdr och kan anvindas som
stod for omstédllningen till god och nira vard. Det géller exempelvis uppdrag
om kompetensforsorjning, produktionsplanering tillgdnglighet och
digitalisering.

Fast lakarkontakt i primarvarden

Fast lakarkontakt

Fast lakarkontakt &r en namngiven lidkare, pd en vardcentral eller
motsvarande vardenhet, som kan samordna patientens vard. Fast
lakarkontakt syftar till att skapa trygghet och kontinuitet genom att
mojliggora en fortroendefull relation mellan ldkare och patient samt till att
framja patientsikerheten. Regionerna ska organisera primérvéarden sa att alla
som omfattas av regionens ansvar for hdlso- och sjukvard kan vélja och fa
tillgang till en fast likarkontakt.>” Socialstyrelsen har tagit fram flera olika
stod for att fraimja utvecklingen av funktionen fast ldakarkontakt i
primérvarden.

Riktvarde och planeringsverktyg

Ett av Socialstyrelsens stod for utvecklingen av fast ldkarkontakt ar ett
nationellt riktvdrde for antal invanare som en lidkare arbetande inom
primérvarden normalt kan vara fast ldkarkontakt for. Riktvardet ar varken ett
golv eller ett tak och behdver anpassas utifran lokala forutséttningar,
exempelvis hur stora vardbehov invénarna har. Vilka andra yrkesgrupper
som ingdr i teamet pa hélso- eller vardcentralen och hur de arbetar har ocksa
betydelse. De anstéllda 1dkarnas erfarenhet och tjdnstgoringsgrad ar exempel
pa andra faktorer som bdr vigas in. Riktvardet ar satt till 1100 invanare per
specialist inom primérvarden och 550 invénare per lakare i
specialiseringstjdnstgdring (ST) 1 allmdnmedicin, efter halva sin ST.

377 kap. 3 § hillso- och sjukvérdslagen (2017:30).
38 https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/god-och-nara-vard/fast-
lakarkontakt/
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Verksamheter inom primérvarden behdver kunna planera verksamheten
utifrén antal vardtagare, belastning och andra parametrar och har efterfragat
ett verktyg for hanteringen av detta. Verktyget behover kunna ge stod for att
berdkna den forvdntade kapaciteten for verksamheten som helhet och for
individuella ldkare specifikt for att kunna erbjuda fast lakarkontakt pé ett
tillforlitligt och bra sitt. Socialstyrelsen har utover framtagna riktvirde for
antal patienter per fast ldkarkontakt utvecklat en Excel-fil for att mota
primdrvardens primédra behov av ett planeringsverktyg for fast ldkarkontakt.
I verktyget kan anvindare ange parametrar som bland annat beskriver
historiska data om verksamheten. Baserat pd inmatade data berdknar
verktyget en bedomning av framtida kapacitet. Verktyget som kraver
manuell inmatning av data ska ses som ett stod for vardverksamheternas
egen planering.

Faktablad och dialogmoten

Socialstyrelsen foljer utvecklingen av fast lakarkontakt bland annat genom
den enkét som regionerna besvarar inom ramen for uppféljningen av god
och néra vard. Under 2024 har det tagits fram ett separat faktablad som
presenterar hur ldngt arbetet med fast lakarkontakt har kommit i regionerna
under 2023. I uppfoljningen av fasta ldkarkontakter och andra fasta
vardkontakter kan vi se att arbetet skiljer sig dt i regionerna. Socialstyrelsen
har under 2024 genomfort ett antal verksamhetsdialoger med regionernas
ledningsstrukturer gillande arbetet med fast lakarkontakt. Syftet med
dialogerna &r att nairmare undersoka hur man arbetar med inforandet av fast
lakarkontakt och ta reda pa vad som upplevs som problematiskt med
inforandet och hur man ténker kring olika 19sningar, samt hur planeringen
for aktiviteter for att uppnd l6sningarna ser ut. Ett annat syfte ar att sprida
goda 16sningar och fora en stodjande dialog kring inférandet. Handledning
av ST-lakare &r ett exempel pa utmaningar som lyftes didr man arbetade med
olika typer av losningar tillsammans med studierektorer. Dialogerna
kommer under 2025 att f6ljas upp och utvecklas.

Lakares specialiseringstjanstgoring
inom primarvarden

For att omstéllningen ska fortgd behover det skapas forutsittningar for att
samverka och utveckla nya arbetssitt mellan vardnivierna. Okad samverkan
ar avgorande for att patienter ska fa en sammanhéllen, koordinerad och
patientsdker vard. Vilfungerande samverkan mellan vardnivéerna kan dven
forbattra forutsdttningarna for en samhéllsekonomiskt effektiv hdlso- och
sjukvard.*’

39 Prop. 2019:20/164 5.10-11
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Socialstyrelsen utreder mojligheter och forutsittningar for andra
lakarspecialiteter, 4n allmdnmedicin, att utféra del av sin
specialiseringstjdnstgdring (ST) inom primdrvarden. Syftet &r att bidra till en
god och nira vard genom att skapa forutsittningar for 6kad samverkan
mellan specialistldkare i primédrvard och annan specialiserad vard.

For narvarande ingér tjinstgéring inom primérvarden i grundutbildning for
lakare och i allméntjanstgdring (AT, som pa sikt kommer att forsvinna),
samt 1 bastjanstgoring (BT) som en forsta del av ST. Dérefter dr inte
tjdnstgoring inom primdrvarden en del av ST for andra specialiteter dn
allminmedicin.

Avsikten med att ST-lékare frdn andra specialiteter dn allmdnmedicin ska
tjanstgora 1 primarvarden dven i resterande del av ST handlar bland annat
om att se varden utifran ett bredare vardkedje- och systemperspektiv. ST-
lakarens kunskaper utvecklas dver tid fran grundutbildning till
vidareutbildning. Erfarenhet av interaktion med patienter och kollegor pa
olika vérdnivéer bidrar till fordjupad kompetens om komplexitet och
arbetssitt inom varden. Det dr viktigt att ST-ldkare inom samtliga
specialiteter har béttre beredskap for att vara en del av god och néra vard.
For att primarvarden ska kunna utgora navet och samordna patientens vard
kravs att lakare pa samtliga vardnivaer har forutséttningar att medverka till
detta. Det dr dérfor en strategisk investering att utbilda framtida
lakarspecialister sa att de &r battre forberedda pa att samarbeta och samverka
med primédrvarden.

Syfte med en primérvardstjénstgoring:

o Stdrka samverkan mellan primérvérd och specialistvard

 Forbittra kunskap om och forstéelse for primarvardens uppdrag och
forutsittningar

« Relationsskapande for att frimja innovativa och effektivare arbetssétt
mellan olika professioner, specialiteter och vardnivaer kring
gemensamma patienter

« Stdrka den personcentrerade varden for patienten genom en mer
sammanhallen och koordinerad vard som préglas av helhetssyn

« Effektivare anvdandning av resurser som bland annat kan bidra till att
avlasta sjukhusen

Delprojektet paborjades under hosten 2024 och insamling av underlag har
skett bland annat genom dialogmd&ten med representanter for olika regioner
och professionsorganisationer. Utredningen ror fragor om vilka
lakarspecialiteter som kan vara aktuella for en primarvardstjanstgéring. Hur
stor omfattning av utbildningen som vore lampligt att forldgga i
primdrvarden. Hur forutsittningarna for primédrvarden och lédkarens egen
specialitet att genomfora en primarvardstjanstgdring ser ut. Socialstyrelsen
avser dven fordjupa utredningen om utformning av tjanstgoringens innehall.
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Oka kunskapen om fast vardkontakt

En fast vardkontakt ska utses for patienten om hen begér det eller om det dr
nodvandigt for att tillgodose patientens behov av trygghet, kontinuitet,
samordning och siikerhet.*” En fast vardkontakt innebir att patienten ska fa
en tydligt utpekad person som ska bista och stédja patienten i kontakterna
med varden. Kontakten ska hjélpa till att samordna vardens insatser. Syftet
med bestimmelsen dr framforallt att stirka patientens stéllning, men dven att
tydliggdra vardens ansvar for samordning och kontinuitet.*!

Bestimmelserna om fast vardkontakt kom 2010 och Socialstyrelsen
publicerade 2017 en vigledning.** Ar 2021 publicerade Socialstyrelsen ett
nytt meddelandeblad om fast likarkontakt,* dir fven bestimmelserna om
fast virdkontakt berdrs.

Tillsammans med fast 1dkarkontakt i primérvérden och fast omsorgskontakt i
hemtjénsten bildar fast vardkontakt en struktur for kontinuitet, trygghet och
samordning, ndgra av kirnvédrdena i omstdllningen till en god och néra vérd.

I Socialstyrelsens enkédtunderlag av uppfoljning av God och Néra vard 2023,
framkommer att endast hélften av regionerna har rutiner for dokumentation
och registrering av fasta vardkontakter sa att de kan foljas 16pande 6ver
tid.**

For att tydliggora den fasta vardkontaktens roll har Socialstyrelsen under
2024 arbetat med att ta fram information och material som okar kunskapen
om fast vardkontakt. Publicering berdknas ske varen 2025 och bestar av ett
nytt tema pa webbplatsen kunskapsguiden.se samt nya material for
nedladdning. Kommunikationsaktiviteter planeras under forsta halvéret
2025.

Malet ar att 6ka kunskapen om fast vardkontakt hos huvudman,
beslutsfattare, strateger och verksamhetschefer. Ytterligare mal ar att fler
kénner sig rustade for att 6ka anvindningen av fasta kontakter och att fler
medarbetare blir intresserade av att vara fast vardkontakt. Pa sa sitt kan
kunskapsokningen bidra till omstéllningen till en god och néra vard.

Vardnivaer och vardformer

Den tekniska och medicinska utvecklingen har gjort det mojligt att bedriva
alltmer avancerad sjukvérd i patientens eget hem vilket har lett till en bred
och snabb utveckling av olika innovativa vardformer, med eller utan

406 kap. 1 § patientlagen (2014:821).

41 Prop. 2013/14:106 s. 99, jmf dven prop. 2009/10:67 s. 61.

42 Om fast vardkontakt och samordnad individuell plan - Nationell viigledning. Socialstyrelsen 2017
43 Fast lakarkontakt m.m. Nr 4/2021

4 Tidigare €j publicerade data
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distansmonitorering. Genom vérd 1 hemmet fir patienten mojlighet att vara 1
sin vanliga miljo vilket i regel ger en béttre livskvalitet och underléttar for
individen att leva ett mer normalt vardagsliv dn pa sjukhus. Samtidigt kan
vérdplatser pd sjukhus frigoras for dem som behdver sjukhusets resurser.

Nya innovativa virdformer pé olika vardnivéer, har testats pa ett antal
platser i Sverige med positiva resultat. Det har dock visat sig att det rader
osdkerhet 1 hur dessa vardformer ska organiseras, rapporteras och foljas upp.

Socialstyrelsen arbetar med att ta fram en oversiktlig bild 6ver denna typ av
vardformer i Sverige, och i dialog med kommuner och regioner identifiera
hinder for fortsatt utveckling av denna typ av vard.

Syftet med arbetet &r att bidra till att underlétta for regioner och kommuner
att utveckla och folja upp nya personcentrerade vardformer som stodjer
omstdllningen till god och néra vard.

Ohalsosamma levnadsvanor

Ohilsosamma levnadsvanor &r en riskfaktor for manga av de stora
folksjukdomarna sasom hjért- och kéarlsjukdom, cancer, typ 2-diabetes och
karies. Det ingdr 1 omstdllningen till en god och néra vérd att stirka det
forebyggande arbetet i hilso- och sjukvarden.

For att stodja varden 1 att prioritera ldmpliga atgérder till personer med storst
behov har Socialstyrelsen under 2024 uppdaterat de nationella riktlinjerna
for vard vid ohdlsosamma levnadsvanor.

For fa patienter far radgivning vid
ohalsosamma levnadsvanor

Socialstyrelsen foljer upp hur stor andel av patienterna i1 regionernas
primérvéard som far ndgon insats for att stddja en beteendefordandring vid
ohidlsosamma levnadsvanor som tobak, riskbruk av alkohol, otillricklig
fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor. Resultatet frdn Socialstyrelsens
uppfoljning visar att under en 10 ars period har radgivningen till personer
med ohélsosamma levnadsvanor dkat, men radgivningen ligger fortfarande
kvar pé laga nivaer dar endast 1-7 procent av personerna som besokt
primérvarden fatt tgirder for respektive ohilsosam levnadsvana. Over tid ér
det radgivning om fysisk aktivitet och matvanor som dkat mest.
Rédgivningen om tobaksrokning respektive alkohol ligger kvar pé laga
nivaer (figur 2).%

45 Primdrvardens stdd till patienter med ohélsosamma levnadsvanor 2023. Artikelnummer: 2024-11-
9306. Stockholm: Socialstyrelsen; 2024.
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Figur 2. Atgdrder med anledning av ohalsosam levnadsvana i
primérvarden

Andelen av samtliga patienter som besokt primarvarden och som fatt ndgon insats med
anledning av ohalsosam levnadsvana, ar 2013-2023.
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Kalla: Socialstyrelsens enkaét till regioner, 2014 - 2024.

Uppfoljningen visar dven att skillnaderna &r stora i landet och fler behover
erbjudas radgivning. Orsakerna till det laga utfallet av dokumenterade
insatser vid ohdlsosamma levnadsvanor over tid dr sannolikt multifaktoriellt.
Det kan exempelvis ha att géra med forutsittningarna att arbeta med
radgivning och i vilken utstrickning som genomforda atgéarder faktiskt
dokumenteras i patientjournalen.

Flera uppdrag for att framja halsa

Socialstyrelsen har flera uppdrag for att fraimja hélsa. I samverkan med olika
aktorer arbetar Socialstyrelsen bland annat for att 6ka anvdndningen av
fysisk aktivitet pd recept (FaR) och stddja att tillimpningen blir mer jimlik
over landet. Bade i regioner och kommuner &r implementering av fysisk
aktivitet pa recept angeldget for att alla patienter med behov av stdd ska fa
erbjudande att 6ka sin fysiska aktivitet. Det pdgdende arbetet med att ta fram
ett nationellt hilsoprogram for barn och unga utgor ocksa ett stod for det
hilsofrimjande och forebyggande arbetet.

Langsiktigt nationellt stéd inom
rehabilitering

Rehabilitering och habilitering &r omraden med stor betydelse for ménga
patienter genom att skapa goda villkor for ett sjdlvstiandigt liv och ett aktivt
deltagande i samhéllslivet. Bdida omrddena &r centrala i omstéllningsarbetet
till en god och néra vard, en vard som ska upplevas personcentrerad,
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proaktiv och somlds. I véilfungerande rehabiliterings- och
habiliteringsprocesser dr patienterna delaktiga utifrn sina forutsattningar.
Daér gors individuella bedomningar, sétts personliga mal och behandlingar
samt uppfoljningar dr individanpassade. Nar en person bibehaller, utvecklar
eller dtererdvrar sina formagor ar det, forutom personlig vinning, en
potentiell mdjlighet att frigora resurser for varden.

Socialstyrelsen publicerade 2023 rapporten Nationellt stod for rehabilitering,
habilitering och hjdlpmedel, och har dérefter arbetat vidare utifrn de
slutsatser som redovisades.

Socialstyrelsens ambition r att ge ett langsiktigt, nationellt stod for bade
omradet rehabilitering respektive omréadet habilitering. For omradet
rehabilitering har Socialstyrelsen under hosten 2024 genomfort en
workshop. Workshopen fokuserade pé olika perspektiv och dimensioner pa
rehabilitering for malgrupper med langvariga och komplexa behov. Syftet
var att synliggdra sa manga olika perspektiv pa omradet som majligt for att
beskriva en spelplan, dér alla perspektiven finns representerade. Det i sin tur
kan underldtta fortsatta samtal om utvecklingen av rehabiliteringen 1
Sverige.

Workshopens resultat dr under bearbetning och kommer 1 forsta skedet
fungera som internt material. De prelimindra resultaten stodjer bilden av att
mdjligheterna till rehabilitering dr ojamlikt over landet och att det paverkas
av manga olika faktorer. Resultaten kommer anvindas tillsammans med
tidigare kartlaggningar i Socialstyrelsens framtida arbeten. I januari 2025
fick Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram ett forslag till en nationell strategi
och tillhérande handlingsplan i syfte att sékerstilla en effektiv och jamlik
rehabilitering, habilitering och anvandning av atgirden hjélpmedel i hela
landet.*®

Utveckling av indikatorer och stod for
kommunal hélso- och sjukvard

Oppna jamforelser gor det mojligt att jimfora hilso- och sjukvardens och
socialtjanstens kvalitet pa nationell niva, med hjilp av indikatorer och
métt.*’ Indikatorerna ir ett stod for kommuner och regioner vid uppfoljning,
planering och prioritering av gemensamma patienter, samt for systematiskt
forbattringsarbete. Syftet med indikatorerna &r att de ska bidra till en
kommunal hilso- och sjukvérd av god kvalitet for invanarna. Att starka den

46 1 januari 2025 fick Socialstyrelsen ett nytt uppdrag att ta fram forslag till en nationell strategi och
handlingsplan for rehabilitering och habilitering
47 https://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/oppna-jamforelser/
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kommunala hilso- och sjukvarden ér en viktig del 1 omstédllningen till en god
och néra vard.

Indikatorer och matt 2024

Ett antal nya indikatorer och métt utvecklades for 2024, se tabell 3. Flertalet
indikatorer &r riktade till den kommunovergripande nivén. Detta kan bidra
till att synliggéra den kommunala hilso- och sjukvirden pd nimndniva. En
ytterligare utveckling som gjorts dr att samtliga indikatorer och métt nu kan
foljas over tid och filtreras per kommun, l4n, och riket.*® Genom att ge
kommunerna och regionerna resultaten i trender, underléttas deras arbete
med prioriteringar och verksamhetsutveckling.

Tabell 3. Nya indikatorer och matt 2024 som ingar i 6ppna jamforelser
kommunundersékningen, kommunal hélso- och sjukvard.

Styrdokument Overenskommelser med region fér samverkan

namndniva Overgripande kompetensutvecklingsplaner
Riskbeddmningar

Verksamhetsniva Multiprofessionella team

Registerdata Vanliga diagnoser inom kommunal halso- och sjukvard

Stod till forbattringsarbete pa Kunskapsguiden

Som ett led i att 6ka tillgdnglighet och anvéndbarhet av resultaten i 6ppna
jamforelser for kommunal hélso- och sjukvard, har Socialstyrelsen tagit
fram en ny sida pa kunskapsguiden under temat ”Styrning och ledning av
kommunalt finansierad hilso- och sjukvard”.*” P4 webbsidan finns
information om hur man kan anvénda resultaten, till exempel som underlag
till styrning och ledning och forbattringsarbete. Det kan ocksa ligga till
grund for kommunernas och regionernas planering och prioritering gillande
vard och behandling for gemensamma patienter. Pa webbsidan finns dven
lankar till olika typer av stodmaterial som beror indikatoromradena, till
exempel utbildningar och kunskapsstod.

Oversyn av foreskrifter om
delegering

Socialstyrelsen har under 2024 genomfort en dversyn och tagit fram forslag
till &ndrade regler om delegering. Enligt forslaget foreslas de andrade

8 https://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/oppna-jamforelser/socialtjanst/kommunal-halso-
och-sjukvard/

4 https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/god-och-nara-vard/styrning-och-ledning-av-
kommunalt-finansierad-halso--och-sjukvard/oppna-jamforelser-for-utveckling-av-kommunal-halso-
och-sjukvard/
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reglerna trdda 1 kraft den 1 januari 2026. Syftet med forslaget till de d&ndrade
reglerna &r att gora det enklare att forsta och tillimpa reglerna kring
delegering och dstadkomma dndamélsenliga, enkla och tydliga regler som dr
latta att Gverblicka och som bidrar till en god och siker vard. For att stodja
varden i implementeringen av de dndrade reglerna om delegering planerar
Socialstyrelsen att under 2025 ta fram olika stod.

Stod for implementering av saker
lakemedelshantering

I kartlaggningen Siker likemedelshantering med fokus pd delegering inom
kommunal hilso- och sjukvéard som gjordes 2023 foreslogs det bland annat
att gora en fordjupad analys av vilka former av kunskapsstdodjande insatser
som kan ge den kommunala hélso- och sjukvarden battre foreutsattningar for
en séker ladkemedelshantering. En enkédtundersokning genomfordes varen
2024 till kommunala och regionala aktorer samt privata vardgivare.

[ undersokningen gjordes en inventering av de befintliga utbildningar inom
omradet som det finns tillgang till idag. Den vanligaste utbildningen inom
lakemedelshantering som anvénds idag dr Jobba sdikert med likemedel som
finns tillgidnglig som webbutbildning pa Demenscentrums hemsida.
Dessutom forekommer en rad andra utbildningar av privata
utbildningsaktorer och dr dé belagda med avgifter. I flertalet av dessa
utbildningar varvas digitalt larande med praktiskt utférande. En reflektion
som kom fram i undersdkningen var att spraket i vissa fall kan vara
problematiskt for deltagarna att forstd pa grund av att det inte &r ovanligt att
deltagarna pa utbildningarna har svenska som andra sprak.

For att fa en battre bild och forstaelse for innehall och utformning av stodet
genomfordes under 2024 en intern workshop med representanter frén olika
delar av Socialstyrelsen. Likasd genomfordes ocksé en hearing med
representanter fran de tilltinka mélgrupperna for stodet. Detta sammantaget
har skapat en god bild for hur stodet bor utformas och beslut om det kommer
att fattas under borjan av 2025. En slutsats ar att stodet bor utgé fran de nya
reglerna for delegering av ladkemedelshantering som foljer av dndringarna
for Socialstyrelsens foreskrifter som trider 1 kraft den 1 januari 2026.

Sprakférmaga i kommunal halso- och
sjukvard

Det forekommer att verksamheter inom dldreomsorgen har anstéllt personer
med bristande sprakkunskaper for att klara behovet av bemanning. Personer
som anstallts for uppgifter inom dldreomsorgen kommer ofta behdva utfora
uppgifter som géller hélso- och sjukvard och da &r det sdrskilt angelédget att
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de har tillrackliga kunskaper 1 svenska. Kunskapen att 1dsa, skriva, tala och
forsta svenska behdvs for att ge en personcentrerad vard dir personen blir
delaktig. Det dr dven en viktig patientsdkerhetsfraga att baspersonalen
forstar sjukskoterskornas instruktioner. Socialstyrelsen har darfor tagit fram
stod for att underlitta beddmning av sprakkompetens och for att utveckla
befintlig personals kompetens i svenska.

Under 2024 har ett arbete med att ta fram stod for anviandandet av
Sprakformaga 1 dldreomsorgen pagétt. Dessa stddmaterial finns pa ett nytt
tema om Sprak i dldreomsorgen pa Kunskapsguiden. Ett digitalt
erfarenhetsutbyte med temat Sprék i dldreomsorgen genomfordes i oktober
2024, dar presenterades stoddmaterialen och tvd kommuner som anvénder
Sprakformaga i dldreomsorgen medverkade och berittade om sitt
utvecklingsarbete. Socialstyrelsens material beskrivs av en av kommunerna
som ett viktigt underlag nér det géller att veta vilken sprakformaga som ska
stdllas inom dldreomsorgen och den andra kommunen menade att
sprakformégan forbéttrades och att deltagarnas formaga att vaga prata,
skriva och fraga okade.

Sammanhallen vard och
omsorgsdokumentation

Lagen (2022:913) om sammanhéillen vard- och omsorgsdokumentation
syftar till att skapa béttre mojligheter till samarbete mellan virdgivare och
omsorgsgivare genom mojligheter att ta del av varandras dokumentation
genom direktatkomst eller annat elektroniskt utlimnande. Som en del av att
realisera och forenkla arbetet med sammanhallen véard- och
omsorgsdokumentation har Socialstyrelsen under 2024 arbetat med att ta
fram foreskrifter till skydd for enskildas personliga integritet.
Foreskriftsarbetet dr tinkt att resultera i ett &ndamalsenligt stod for
personuppgiftsansvariga och innebér att den befintliga regleringen av
sammanhéllen journalforing i Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rd
(HSLF-FS 2016:40) om journalforing och behandling av personuppgifter i
hélso- och sjukvérden anpassas till regelverket for ssmmanhallen véard- och
omsorgsdokumentation samtidigt som nya foreskrifter som ér anpassade for
sammanhéllen vard- och omsorgsdokumentation tas fram for socialtjénsten.
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Samordnad kommunikation

Socialstyrelsen har som nationell myndighet ett viktigt uppdrag att
kommunicera arbetet med omstéllningen pa ett tillgdngligt och
sammanhaéllet sdtt. Kommunikationen riktar sig bade till dem som ar
verksamma inom hélso- och sjukvarden och angrdnsande verksamheter och
till intresserade patienter och till allménheten. I uppdraget ingar att ta fram
samlad digital information om omstéllningen och dess utveckling.

Prioriterade malgrupper inom hélso- och sjukvéarden ar beslutfattare péd olika
nivaer samt strateger. Syftet med kommunikationen, som riktar sig till
malgrupper inom hilso- och sjukvarden, dr att skapa en tydlighet kring

o hur omstillningen gar
« vad som behover genomforas for att nd malen med omstallningen

« vad nyttan dr for patienter, allmdnheten och medarbetare i hilso- och
sjukvéarden.

Syftet med kommunikationen, som riktar sig till intresserade patienter och
allménhet, ar att skapa kinnedom om omstéllningen till god och néra vard
och forstaelse for nyttan med den.

Socialstyrelsen strivar efter att ha ett helhetsperspektiv i kommunikationen.
Dairfor sitter vi, nér det r relevant, omstdllningen i sammanhang med
omraden som handlar om tillgénglighet, barn och unga, dldre och jamlik
vard.

Genomforda
kommunikationsinsatser 2024

Kommunikation om laget i omstallningen

Socialstyrelsen foljer omstéillningen och kommunicerar resultaten [6pande
och i flera kanaler och sammanhang med beslutsfattare och andra berdrda.
Under 2024 har Socialstyrelsen lyft fram att det ar dags att fler patienter
mirker av omstillningen, att takten behdver dka och att regioner behdver
arbeta konkret, enhetligt och genomgripande med den. Ett viktigt tillfille for
kommunikation &r nér den arliga uppfoljningsrapporten publiceras i augusti.
Socialstyrelsen gjorde pressaktiviteter och anordnade ett webbinarium déir
tvd patientforetrddare och tvd regionforetradare fick ge sin bild av ldget i
omstdllningen. Runt 300 personer tittade pa webbinariet. 2024 publicerades
dven visualiserade indikatorer for god och néra vérd, och i samband med det
gjordes bade intern och extern kommunikation, dels for att lyfta
Socialstyrelsens utvecklingsarbete kring visualiseringar, dels for att na
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strateger och beslutfattare med tjdnsten som ett stod 1 det lokala och
regionala arbetet med att f6lja omstédllningen.

Utvecklingen kring fast ldkarkontakt dr en viktig komponent i omstéllningen
for att sikerstdlla kontinuitet for patienter, och det &r ocksa en konkret fraga
som lyfts regelbundet i bade professions- och allmédnmedia. For att fordjupa
stodet och ta ett samlat grepp om frdgan publicerade Socialstyrelsen for
forsta gdngen ett separat faktablad om utvecklingen kring fast lakarkontakt. I
samband med det gjorde Socialstyrelsen en rad kommunikativa insatser
riktade till allmédnheten, patienter samt beslutsfattare i region och kommun.
Ett viktigt budskap var att arbetet med fast ldkarkontakt behover bli mer
enhetligt och regionernas information till invanarna bittre. Flera
professionsmedier fAngade upp nyheten, och dven en rad professionsforbund
anvénde rapporten i sitt arbete. For att &ven uppmiarksamma den intresserade
allménheten pa mojligheterna att fa tillgdng till en fast lakarkontakt testade
Socialstyrelsen for forsta gangen att gora ett quiz i sociala medier. I quizet
som publicerades pd Instagram stélldes fragor, om man vet vad en fast
lakarkontakt 4r och om man har en fast ldkarkontakt. En webbtext anpassad
for allménheten publicerades ocksé i samband med detta.

Kommunikation av stod till halso- och
sjukvarden

Chefer, strateger och berérda medarbetare 1 hdlso- och sjukvirden behdver
stod for att utveckla arbetssétt och metoder som gynnar omstéllningen.
Sedan ett antal 4r samlar Socialstyrelsen kvalitetssédkrad kunskap for god
och néra vard fran en rad olika aktorer pa webbplatsen kunskapsguiden.se.
Har finns utbildningar, kunskapsstdd och fakta samlat i 6ver 23 teman som
ror olika aspekter av omstillningen sasom samverkan, fasta vardkontakter,
personcentrering, delaktighet och e-hdlsa. Under 2024 har innehéllet
uppdaterats och utvecklats 16pande. Socialstyrelsen.se dr ett annan viktig
kanal med ett sdrskilt omrade for god och néra vard, dér vi samlar
stddmaterial frdn Socialstyrelsen. Under éret har nya sidor tillkommit
(digitala 16sningar, psykisk ohélsa) och dvrigt material har uppdaterats vid
behov.

Under aret har Socialstyrelsen tagit fram ett antal nya stdd som kopplar till
omstéllningen. | kommunikationen av stéden har vi prioriterat foljande
omraden som har kommunicerats brett till méalgrupper inom hilso- och
sjukvarden:

o Stod till forbittringsarbete inom kommunal hélso- och sjukvard. |
mars publicerades ett stodmaterial for verksamhetsutveckling utifran
resultaten 1 Oppna jimforelser, kommunal hélso- och sjukvard pd
Kunskapsguiden.se, och stodmaterialet lyftes i flera av Socialstyrelsens
kanaler.
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« Frimja hilsa och forebygga ohiilsa. Under 2024 har Socialstyrelsen
fortsatt satsningen pa att kommunicera kring det hélsoframjande och
forebyggande arbetet. Bland annat arrangerades ett webbinarium om
hilso- och sjukvardens arbete med prevention och behandling av
ohdlsosamma levnadsvanor och hur det kan vara effektiva verktyg som
kan bidra till god hilsa, kortare vardtider och snabbare rehabilitering. I
webbinariet deltog tva regionrepresentanter och en hidlsoekonom, och
cirka 500 personer tittade pa webbinariet. Hosten 2024 gjorde
Socialstyrelsen riktade pressaktiviteter och en rad andra
kommunikationsaktiviteter infor, under och efter publiceringen av de
uppdaterade nationella riktlinjerna for vard vid ohédlsosamma
levnadsvanor. I samband med detta lyftes vikten av en stark primarvard
med kontinuitet. Kopplingen till god och néra vard lyftes dven av en rad
aktorer pa ett frukostseminarium om varfor varden ska bry sig om
ohidlsosamma levnadsvanor.

« Fysisk aktivitet pa recept (FaR). I satsningen pa att frimja hélsa och
forebygga ohilsa ingar dven kommunikation for att framja
implementeringen av fysisk aktivitet pa recept, FaR. I satsningen ingar en
rad webbinarier for personer som arbetar med metoden i regioner och
kommuner, samt ett arbete med att ta fram ett nationellt
informationsmaterial till berérda malgrupper om metoden.

Andra stod som har kommunicerats till malgrupper inom hélso- och
sjukvérden &r bland annat en malbild for vardcentralernas omhéndertagande
av psykisk ohélsa, EU-projektet CIRCE-JA om distansmonitorering i
primérvarden samt en sociala medier-kampanj om hélsoprogrammet for barn
och unga.

Kommunikation med patienter och
allmanhet

Omstillningen till god och néra vérd berdr hela hilso- och sjukvardsystemet
och ska ge okad tillgidnglighet, delaktighet och kontinuitet for patienter och
invanare. Det 4r ménga aktorer som kommunicerar om omstéllningen och
det finns behov av samlad dvergripande information som presenteras pd ett
tillgangligt sétt for intresserade patienter och allménheten.

Socialstyrelsen fick sommaren 2023 ett nytt uppdrag att ta fram tillgénglig
och sammanhallen information om omstéllningen till intresserade patienter
och allménheten. Véaren 2024 genomfordes en malgruppsanalys i syfte att fa
mer kunskap om malgruppernas behov och kommunikationsmonster.
Analysen visade bland annat

o att kinnedomen och kunskapen om omstéllningen till god och néra vard
ar 14g bland allménheten
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« att innehéllet i kommunikationen behdver fokusera pa konkret nytta och
utgé fran individperspektivet

« att glapp och skillnader ar en utmaning, dels glappet mellan mélbilderna
for omstillningen, dels skillnader i hur varden upplevs idag.

Regionerna gor olika och har kommit olika langt. Analysen pekade ocksé pd
att Socialstyrelsen har mycket att vinna pd samverkan med olika aktorer:
SKR, regioner, kommuner och patientforetradare.

Med analysen som grund har Socialstyrelsen

o tagit fram en effektkedja med mal for kommunikationen
« byggt upp en struktur for samverkan med regioner, kommuner och SKR
o fOrankrat arbetet med relevanta aktdrer

« inventerat konkreta arbetssitt och tjanster som mérks idag for
malgrupperna utifrén tre konkreta fragestéllningar.

Kommunikationsarbetet fortsatter under 2025.

Medverkan pa méten och
konferenser

Socialstyrelsen medverkar regelbundet pa arenor, moten och konferenser.
En viktig motesplats dr Vitalis, dir Socialstyrelsen hade en halvdags
workshop kring bland annat distansmonitorering, hélso- och sjukvérd i
hemmet och indikatorer. Socialstyrelsen har d&ven medverkat pa den
nationella kompetensdagen som genomfors av foreningen for medicinskt
ansvariga sjukskoterskor och medicinskt ansvariga for rehabilitering (Mas-
Mar-foreningen). Ett annat exempel dér Socialstyrelsen medverkat dr en
konferens om social forskrivning som anordnades av Svensk forening for
allmédnmedicin och som berdrde hur primérvarden kan samverkan med
socialtjansten och civilsamhaéllet for att stodja personer som dven behdver
insatser utanfor hélso- och sjukvarden.
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