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Forord

Sedan 2014 har SKR hallit ihop ett nationellt natverk for Vardlotsar, med upp-
drag att hanvisa patienter som riskerar att vanta for lange pa vard och behand-
ling till vardgivare med kortare vantetider. Efter att pandemin av Covid-19 brét
ut i Sverige under mars 2020 har redan langa vantetider pa sina hall blivit allt
langre. Under hosten 2020 togs ett omtag av natverket for vardlotsar, dar sam-
verkan och nytankande blev ledord for att erbjuda patienter ratt vard i ratt tid. |
mars 2021 erbjod SKR samtliga regioner att delta i ett nationellt forbattrings-
arbete i syfte att identifiera brister i nuvarande processer och arbetssatt samt ta
fram forslag och prova arbetssétt som skapar battre tillganglighet genom trygg
hénvisning av patienter som riskerar vanta for lange. 12 regioner valde att delta
i projektet. Denna skrift beskriver erfarenheter och lardomar av forbattrings-
arbetet.

Stockholm, 17 januari 2022

Emma Spak, Sektionen for halso- och sjukvard

Avdelningen for vard och omsorg
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1. Tillganglighet i varden

Tillganglighet till och genom hélso- och sjukvarden &r en forutsattning for
att manniskor ska kanna sig trygga i att varden ar tillganglig nar behoven
uppstar hos den enskilde. | dag har begreppet tillganglighet i varden bred-
dats fran att inbegripa kontakt, vard och insatser nar jag behover det, till
mojligheten att fa tillgang till det jag behdver i enlighet med den evidens
och best practice som rader och i vardformer utifran personliga behov och
mojligheter. Varden ar for alla, och ska vara jamstalld och jamlik. Det stal-
ler hoga krav pa god kommunikation och information mellan vardgivare
och vardtagare, men dven pa organisationers formaga att anpassa sig till
nya behov.

Figur 1 Tillganglighet, likvardiga forutsattningar - lika eller olika

Fysisk Kunskap Psykosocial Tillit

Administrativ Ekonomisk Kognitiv Spraklig

Kalla: Manskliga rattigheter i styrning och ledning | Demokratifragor (skr.se)!

Trots att Svensk halso- och sjukvard haller hég kvalitet med goda medi-
cinska resultat, finns brister i systemet bl.a. gallande kommunikation, kon-
tinuitet, samordning och tillganglighet. | takt med den nationella omstall-
ningen mot en Nara vard sker, dar behovsanpassning, samordning, konti-
nuitet och kommunikation &r viktiga interventioner, behéver vi utveckla
och forbattra samordningen och tillgangligheten till vardens kompetenser
och utbud genom patientens hela vardflade.

1 Manskliga rattigheter i styrning och ledning (https://webbutik.skr.se/sv/artiklar/manskliga-
rattigheter-i-styrning-och-ledning.html)
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Regionerna arbetar for att utifran lokala behov och foérhallanden skapa en
god och hallbar tillganglighet i varden. Nya tjanster och nya arbetssatt gor
att patienter far 6kat inflytande Gver sina liv och blir mer delaktiga i sin
vard. SKR stddjer regionerna genom flera olika projekt med syfte att for-
battra tillgangligheten. Projekt Hanvisning dar ett av dem.

Om vardgaranti

En gemensam nationell vardgaranti tradde i kraft i Sverige fran och med
den 1 november 20052. Malet med vardgarantin &r att 6ka tillgangligheten
till planerad vard samt att avveckla kder och onddiga vantetider. Vardga-
rantin® &r en lagstadgad rattighet som innebér att patienten ska fa vard inom
en viss tid men styr inte vilken typ av vard som ska ges. Vardgarantin
anger inom vilka tidsgranser olika vardinsatser ska erbjudas och inkluderar
primarvard, specialiserad vard pa regional niva och nationell hogspeciali-
serad vard.

Lagen om vardgarantin innebar att om vardenheten dér patienten sokt vard
inte kan erbjuda patienten bedomning eller vardinsatser inom vardgarantins
tidsgranser ska patienten informeras* om det och erbjudas vard hos en an-
nan vardgivare, offentlig eller privat, i regionen dar patienten bor eller i
annan region. Det ska inte leda till ndgon merkostnad for patienten att
aberopa vardgarantin och ta emot vard i en annan region eller av privat
vardgivare. Som patient kan man avsta fran erbjudandet om vard hos en
annan vardgivare och istallet valja att vanta kvar. Om patienten gor det kan
inte langre vardgarantins tidsgranser &beropas. Angrar patienten sitt val kan
denne alltid kontakta sin vardgivare pa nytt. Vardgarantin borjar da gélla
fran det nya kontaktdatumet.

2 Nationella vardgarantin (https://www.vardhandboken.se/arbetssatt-och-ansvar/ansvar-och-
regelverk/patientens-rattsliga-stallning/nationella-vardgarantin/)

8 Halso- och sjukvardslag (2017:30) (https://www.riksdagen.se/sv/dokument-
lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/halso--och-sjukvardslag_sfs-2017-30)

4 Patientlag (2014:821) (https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-
forfattningssamling/patientlag-2014821_sfs-2014-821)
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2. Projekt Hanvisning — ett
satt att forbattra
tillgangligheten

Trots att god tillganglighet &r ett nationellt prioriterat kvalitetsmal, den
lagstadgade nationella vardgarantin och att det sker ett standigt pagaende
forbattringsarbete i regionerna, kvarstar fortfarande problem med till-
gangligheten inom vissa vardutbud och specialiteter i manga regioner.

Det finns flera satt att forbattra tillgangligheten®, fran att paverka efterfra-
gan och behov, till att balansera den samlade kapaciteten och befintliga
kompetenser till behoven genom att paverka arbetssatten, vardproces-
serna och systemet, etc. Manga regioner jobbar med flera omraden paral-
lellt. Det pagar allt jamt forbattringsarbeten och satsningar som héalso-
framjande insatser, digitala vardformer och effektiviserade floden. | sam-
verkan och samordning med andra vardgivare och kommunal vard och
omsorg, elevhélsa och skola 6nskar medarbetare och organisationer skapa
tydligare nivastrukturer och dverenskommelser om vem som bor gora vad
for patienten och dess anhdriga och skapa smidigare patientfléden. In-
formationsutbud pa 1177, ckade mojligheter for patienter att boka sina
besok sjalva och lasa sin egen journal ska ge mindre administration och
mindre av- och ombokningar av patientbesok. Alla incitament ger for-
hoppningar om 6kad kvalitet och béttre tillganglighet.

| projektet Hanvisning lag fokus pa att identifiera betydande brister i nu-
varande vardfloden och arbetssatt samt identifiera forutsattningar for att
sakerstalla att patienter ar val informerade om hur man gar tillvaga for att
aberopa sin vardgaranti. Projektet identifierade dven forutsattningar och
arbetsséatt for att under ordnade former hénvisa patienter som riskerar att
vanta for lange pa sin vard eller behandling till vardgivare med kortare
vantetid. Genom strukturerat hanvisningsstod tidigare i patientens vard-

5 Tillganglig vard (https://webbutik.skr.se/sv/artiklar/tillganglig-vard-.html)
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process stodjs patientens ratt att fa den vard hen behéver inom ramen for
vardgarantin®.

Bakgrund och syfte

Sedan 2014 har SKR hallit ihop ett natverk for regionernas vardlotsar.
Vardlotsarna, eller motsvarande funktioner, har till uppgift att informera,
stodja och hanvisa patienter till alternativa vardgivare nar aktuell verk-
samhet inte har majlighet att erbjuda vard eller behandling i enlighet med
vardgarantin. Hanvisning kan ske till annan offentlig eller privat vardgi-
vare inom eller utanfor den egna regionen. Vardlotsen ska samordna ar-
betet med att hanvisa patienter till externa vardgivare, de ska halla kon-
takt med kliniker inom regionen och ha kannedom om vilka avtal som
finns med andra regioner och andra vardgivare. Funktionen vardlots, med
varierande uppdrag, fanns i 8 regioner 2014.

Sedan pandemin av Covid-19 brét ut i Sverige har redan langa vantetider
blivit allt langre och fler patienter riskerar att vanta langre an vardgaran-
tins granser. Under hosten 2020 togs darfor ett omtag i SKR:s nétverk
med regionernas vardlotsar eller motsvarande funktioner. Samtliga reg-
ioner representeras i natverket, varav 9 regioner representerades av vard-
lotsar eller liknande funktioner. Ovriga regioner representerades av till-
ganglighetssamordnare utan ett direkt vardlotsuppdrag. Manga regioner
saknade en samordnad och enhetligt faststalld rutin for vem eller vilken
funktion i regionen som ansvarar for att kontakta patienten nar tiden for
vardgarantin snart gar ut och vid vilken tidpunkt under garantiperioden
som detta sker. I de flesta regioner ligger ansvaret att informera om aktu-
ella vantetider och erbjuda hanvisning om véntetiden forvantas bli for
lang i karnverksamheten. Det orsakar varierad information och hantering
av patienter, ofta ocksa inom en region. Natverket var verens om att for-
battringsomradet var hogt prioriterat for att i hogre grad kunna stodja
patienter att fa den vard de behdver i ratt tid.

6 Vantetider i varden
(https://lwww.vantetider.se/vantetiderivarden/omvantetider/vadinnebarvardgarantin.43558.html)
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Uppdraget

SKR har regeringens uppdrag att stdja regionerna i utvecklingen av en
battre tillganglighet i halso- och sjukvarden. SKR valde att driva ett nat-
ionellt forbattringsarbete kring fragorna i projektform i flera steg. Syftet
var att identifiera brister i nuvarande processer och ta fram forslag och
prova arbetssatt som skapar béttre tillganglighet genom trygg hanvisning
av patienter som riskerar vanta for lange.

For att skapa drivkraft i frigorna behévde deltagare i projektgruppen
skapa forum for kontinuerlig dialog med den egna regionens ledning,
verksamheter och andra nyckelfunktioner och aterkoppla behov och
arbetssatt mellan projektgruppen och regionen. For att jobba med ut-
vecklingsfragorna planerades 8 digitala halvdagar tillsammans med pro-
jektgruppen och projektledare fran SKR under 2021. Mellan traffarna, i
arbetsperioden, forvantades projektgruppsdeltagarna jobba med utveck-
lingsfragorna internt och i samverkan med andra regioners deltagare.
Skattad tid for detta ca 4 timmar/vecka beroende pa var i processen
projektgruppen befann sig.

12 regioner valde att anmadla sig och delta i projektet; Region Blekinge,
Region Dalarna, Region Gavleborg, Region Jamtland Hérjedalen, Region
Kalmar, Region Kronoberg, Region Skane, Region Sérmland, Region
Uppsala, Region Varmland, Véstra Gotalandsregionen och Region
Stockholm. Pia Lindberg, SKR var projektledare.

Uppdraget innebar att SKR och regionerna tillsammans i samverkan:

o Skapa mojligheter for patienter att fa vard i rimlig tid

e Identifiera de viktigaste omraden for samverkan och samarbete med syfte
att sakerstalla att vardgarantin kan uppratthallas

e Samverka och beskriva regionernas behov och eventuell ledig kapacitet

e Initiera informationsmaterial till patienter och till medarbetare i varden

o Ge forutsattningar for erfarenhetsutbyte av arbetssétt och insatser mellan
regionerna

e Stddja utvecklingen av system for saval administration som teknik med
syfte att ge en nationell 6verblick av regionernas behov och eventuell ledig
kapacitet att ta emot patienter fran andra regioner
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o Ge forutsattningar for att formedla information och status for aktuellt
vanteldge i regionen och underlag till en samlad nationell 6verblick

Projektets upplagg

Forbattringsarbetet pagick fran 17 mars till 17 november 2021. Projekt-
gruppen bestaende av 1-3 representanter fran deltagande regioner och
projektledare traffades digitalt en halv dag per manad under projekttiden,
totalt 8 traffar, med uppehall for sommarsemester. Uppstartstraff den 17
mars 2021.
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3. Strategi for
forbattringsarbetet

Strategin for forbattringsarbetet var att inleda med att beskriva behovsgrup-
pernas behov och kartlagga nulaget av patientens vardprocess i sin helhet in-
klusive analyser av resultat och konsekvenser arbetssatten ger for patienter,
medarbetare och organisationerna. | det arbetet identifierades dven forutsatt-
ningar och forbattringar som krévs for att lyckas forbattra resultaten. De ak-
tiviteter och forandringar projektgruppen hade mandat att prova foljdes upp
under projektet.

Projektstrategi

1. Borja med arbetssatten
e Beskriva behovsgrupper och deras behov

o Kartlagga nulaget och nuvarande resultat
e Bor-lage/framtida lage och dnskade resultat - Sammanfattning framgangsrika
arbetssatt

2. Beskriva vad vardlotsar behover for att kunna arbeta enligt 6nskvarda laget (utéver
tid och mandat)
e P& nationell niva — information om var patienten kan hanvisas, aktuella avtal,
ledig kapacitet och aktuellt vantetidslage i riket.
e Paregional niva — information om var patienten kan hanvisas, ledig kapacitet
och aktuellt vantetidslage internt.

3. Beskriva vad invanare och patienter behover veta for att lattare soka och f& den vard
de behoéver
e Aktuellt tillganglighetslage alla/vanligaste vardutbud (vantetider.se/1177)
e Information om vardval, hur &beropa vardgarantin och var jag far hjalp i min
region

4. Folja uppféljningsindikatorer for att veta att det blir battre for patienterna néar
férandringar gors

5. Nya insikter
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Behovsgrupper som forbattringsarbetet och deras behov:

Projektgruppen identifierade fyra behovsgrupper som har behov av att
tillgangligheten blir battre i varden och som forbattringsarbetet kan paverka.

Patienter — har behov av:
e Vard inom medicinsk prio och vardgarantin
e Trygghet och tillit till varden

Invanare - har behov av:

e Kanna till fritt vardval och hur vardflédet och rutiner fungerar i min region
e Kannedom om tillgangligheten for olika malgrupper

e Tillgang till vard om jag behover

Medarbetare - har behov av:

e Minskad stress och 6kad trivsel

o Kannatill lagar och regionens rutiner kring hantering av patienters
tillganglighet till vard

Organisationen — har behov av:
e Minskade kostnader och 6kad kostnadseffektivitet
e Minskad personalomsattning

Kartlaggning av nulaget, nuvarande resultat och
forutsattningar for att lyckas

Initialt beskrevs nuldget, dess konsekvenser och identifiering av forbattringar i
vardprocessen och av arbetsstten.

Figur 1 Beskrivning av nulaget

Aktivitete, ko n’\;:gativa

Positj Srha
vense, ko tiva Férbagy,

ns, .. ings.
ek Vense r fors Iag gs

— Beskriv de centrala aktiviteterna i nuvarande halso- och
sjukvardsprocessen som ger de resultat de ger i dag
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— Beskriv vad och var i processen det inte fungerar som det ska utifran de
behov behovsgrupperna har.

- Vilka konsekvenser far nuvarande arbetssatt for
patient/medarbetare/organisation?

Figur 2 Halso- och sjukvardsprocessen - Nulaget
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Utmaningar med regional och nationell hdnvisning av
patienter inledningsvis:

Pandemin Covid-19

Digitala I6sningar &r inte tillrackligt vedertagna att anvandas i alla lampliga
omraden

Politiska beslutstaganden om tillganglighetens prioritet
Samverkansavtal saknas mellan regionerna

Samarbete inom egna regionen

Avtal med privata vardgivare

Resurser att samordna tjénster

Ekonomiska resurser

Utmaningen att fa en 6verblick av kapaciteten inom/utanfor regionen
Att behalla patientperspektivet och ratten till beslutad vard
Ekonomistyrning av tillganglighet

Engagemang i fragorna i organisationen
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e Tid att hjalpa patienter
e Hogspecialiserad vard
e Patienter vill inte dka

Forutsattningar for att lyckas

e Utveckla arbetssatt for hallbar tillganglighet

e Fortsatt fokus fran Regering och SKR for samsyn och samarbete

e Mer och battre information till patienter om vardgaranti och vilka
mojligheter som finns

e Nationell 6vergripande information pa 1177 / vantetider.se med
regelbunden uppdatering

e Sarskild vardnara tillganglighetsgrupp med vardlotsar internt som har
uppdaterad information om kélaget i vardens alla faser

"Begreppet "vardlots” inte ar enhetligt mellan regionerna, dvs uppdrag,
mandat och ansvar varierar trots samma titel.”

Vardlotsnatverket 2021

Sammanfattningsvis nulagesbeskrivningen

Sammanfattningsvis visade kartldggningarna att hanvisningsprocessen kommer
i gang for sent i patientens vardprocess, om den alls kommer i gang. Vi sag att;

e Patienter har i regel liten kdannedom om sin rattighet att aberopa
vardgarantin.

e Medarbetarna har ofta inte har tillracklig kinnedom om patientens ratt att
bli hanvisad om vantetider riskerar bli langre an vardgarantins tidsgranser.

e | manga regioner saknas inarbetade rutiner att informera och stodja patien-
ter att bli hanvisade till vard hos annan vardgivare om vantetiden riskerar
bli langre &n vardgarantins tidsgranser.

e Det ofta finns brister i primarvardens kannedom om aktuella vantetider i
specialiserad vard. Patienter blir remitterade fran primarvarden i tro att de
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ska fa ett forsta besok senast inom 90 dagar och aberopar inte vardgarantin i
tid.

e Ofullstandiga remisser fran primarvard till specialiserad vard som behoéver
kompletterande information ger onddig véantan for patienten.

¢ Remiss kan vara skriven utan samverkan med patienten. Nar patienten blir
kallad till specialiserad vard &r patienten inte informerad om syftet och
tackar nej eller uteblir.

e Uteblivna patienter skapar i sin tur langre vantetider nar véarden inte hinner
kalla andra patienter pa lediga tider.

o Otydliga eller ej 6verenskomna beddmningskriterier kan orsaka att olika
remissbedémare i specialiserade varden bedémer remisser olika. Det kan
skapa fordrojningar i patientens vardprocess, exempelvis att nédvandiga
utredningar eller prover inte &r gjorda innan medicinsk bedémning eller
beslut om behandling.

e Det saknas ofta information om aktuell véntetid och fragor om patienten vill
bli hanvisad i remiss- och behandlingsbekraftelsen.

e Langa vantetider till undersokningar forlanger vantetider till specialiserad
vard.

e Undersokningars resultat blir for gamla och maste géras om nar det gar for
lang tid till operation.

e Scheman for kompetenser saknas, det gar inte att boka in patienter
tillrackligt langt fram.

e Vantelistorna ar inte uppdaterade. Det finns patienter pa vantelistor som
inte langre &r aktuella och forlanger vantetider.
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Nohlans forbattringsmodell

Nohlans forbattringsmodell” anvandes som systematiskt stod i forbatt-
ringsarbetet. Modellen bygger pa tre enkla fragor som ska besvaras samt
PDSA?8 cykeln for att skapa larande av testade forandringar. Fragorna ar:
Vad vill vi astadkomma? Hur vet vi att en forandring ar en forbattring?
Vilka forandringar kan leda till en forbattring? Dessa fragor ska besvaras
med métbara mal, matetal for att folja upp malen samt idéer att testa i li-
ten skala for att sedan utvérderas. Projektet valde att uppratta manatliga
uppfoljningar mot projektmalen.

Figur 3: Forbattringsmodell

Vad vill vi astadkomma? = mal!
. v
Hur vet vi att en férandring ar en forbattring? = matt!
L
v ! %
== %,
Vilka forandringar kan leda till en forbattring? == idéer! //)é’

'

Agera | Planera
PDSA-cirkeln == test!
Studera | Gor

” Nohlans forbattringsmodell Langley et al. 2009. The improvement guide: a practical approach
to enhancing organizational performance.

2nd edition. United states of America: HB printing

8 PDSA: P=Planera for en test i liten skala. D=engelskans *Do”=Gora. Hér gors sjélva testet av
dem och under den begrénsade tid som planerats. Studera= utvdrdera och analysera testet. Ska
nya arbetsséatten implementeras? Behdver de justeras och testas igen? Forsamrades resultaten/ska
testen forkastas? Agera= agera utifran utvarderingen.
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4. Mal och indikatorer over tid

Gapen mellan identifierade behov, nulaget, och den énskvérda framtida vard-
processen konkretiserades i matbara mal och indikatorer att folja dver tid. For
att veta att projektet ger nytta for behovsgrupperna beskrevs effekt- och pro-
cessmal samt uppféljningsindikatorer ur olika perspektiv.

Effektmal (Iangsiktiga 6ver tid aven efter projekttiden):

1. 100% tillganglighet inom vardgarantin pa regional och nationell niva
Métetal: Andel < vardgarantin - data fran vantetider.se

2. Alla patienter ska vara nojda och kénna sig trygga med den hjélp de far
genom vardlotsning
Métetal: Andel patienter positiva skattningar pa patientenkaten

OBS! Projektet har inte foljt effektmal 2 under projektet da frdgorna inte ingar i
patientenkaten annu.

Processmal (visar att forbattringsprocessen ar i gang):

1. Allaregioner har en organiserad form for vardlotsning
Matetal: Antal regioner som organiserat vardlotsarbetet enligt projektets
framtagna koncept.

2. Alla sjukvardsregioner samordnar vardlotsning i samverkan
Matetal: Antal sjukvardsregioner som samordnar vardlotsning
aterkommande

3. Fler patienter aberopar vardgarantin och hanvisas om vantetiden riskerar
bli for lang.
Matetal: Antal hanvisade patienter/region per manad.

OBS! Projektet har inte foljit processmal 3 da fa regioner kan fanga matetalet
idag i sina system.

Projekt Hanvisning 2021 19



Aktivitetsmal:
1. Ta fram koncept pa bra arbetssatt for trygg hanvisning

e Organiserad form centralt

e Aktivt hjalpa och stodja patienten att fa vard i ratt tid

e Samverka med sin sjukvardsregion for att hanvisa patienter till
tillganglig vard

e Forenkla vardlotsens arbetssatt (behandlingsbekraftelser, tillgangliga
avtal etc.)

2. Forankra arbetssatten och utbilda medarbetarna
e Sprida och beskriva framtagna arbetssatt

3. Tafram informationsmaterial om vardgaranti, fritt vardval och hur dberopa
vardgarantin till patienter och invanare
o Sakerstélla att kontaktuppgifter till regionens vardlotskansli eller
motsvarande finns tillgangliga pa 1177 och regionens webbplats.

4. Patientinformation och kontaktuppgifter finns synligt och tillgéngliga till
invanare och patienter i alla regioner
e Sprida informationen i regionerna, 1177 vantetider.se

Hur behodver den framtida vardprocessen se ut och hur
behdver vi jobba?

Né&r nul&get analyserats och identifiering av var bristerna fanns som kan orsaka
att malen inte nas, gjordes en beskrivning i samverkan éver hur den framtida
vardprocessen och arbetssatt behdver se ut.

—  Beskriv den 6nskvarda halso- och sjukvardsprocessen som levererar de
resultat som &r viktiga for behovsgrupperna

— Nar i processen skulle fragan om hanvisning aktualiseras?

— Hur skulle det ga till nar det fungerar som bast?

Har &r brister och utvecklingsomraden 6verbyggda med béttre arbetssétt och
rutiner for att skapa sa kvalitativt flode som majligt.
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Figur 4 Bilden beskriver hur det framtida flodet behéver se ut for att ge battre
resultat. Foreslagna arbetssatt och rutiner beskrivs i sammanfattningen nedan.

Hanvisningsprocessen — Framtida lage

Sammanfattning av forslag pa forbattrade arbetssatt i

primarvarden:

e Tillgang till aktuella véntetider i regionen, gdrna pa regionernas egna intra-
nat. Da kan priméarvarden lattare informera patienten om aktuella véantetider
till remissenhet redan vid remissbeslut.

e Informera patienten om sin rattighet till vardgaranti, hur aberopa
vardgaranti och soka vardlotsstod tidigt i vardprocessen.

e Foljsamhet av 6verenskommelse av vardniva och gemen-
samma remisskriterier primar- och specialiserad vard.

e Samordning av hela vardforloppet, pa remisstadiet samordna till annan
vardgivare som kan omhanderta hela processen vid behov.

e Remittera i samrad med patienten och till vardgivare med kortast vantetid.

e Hanvisa redan fran primarvarden till de vi har avtal med om vantetider ar
langre an vardgarantins tidsgranser i specialiserad vard.

Sammanfattning av forslag pa forbattrade arbetssatt i

specialiserade varden:

e Stallningstagande till om patienten kan fa vard inom vardgarantin snarast
efter remissbeddmning.

¢ Remiss- och behandlingsbekréftelse till patient med information om aktuell
vantetid, vardgaranti och hur patienten ska ga tillvaga for att fa hjalp med
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hénvisning. Mgjlighet att svara via mejl eller lank om patienten vill bli
hénvisad.

¢ Vid behov: direkt till lotsning efter bedémning av remiss och vantetider.

e Vid behov: direkt till lotsning for operation/atgard efter behandlingsbeslut.

e Oka konsultationer med primarvarden i syfte att 6ka larandet och minska
onddigt remissinflode.

e Hakoll pa de som vantat lange sa de fortsatt ar aktuella for
operation/atgard.

o Auvsluta ej aktuella patienter.

o Fasta tider for undersokningar (stora patientflédena).

Figur 5 Innovationsmodellen

1

N\ ’

O(@? 0 1 I
K Undersoka \ o Ta fram idéer f Forverkliga

N
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Ringa in Fokusera Testa idéer

Kalla: Innovationsguiden®

"Forbattringsarbetet lades till viss del upp som innovationsprocessen, da
vi initialt inte visste vilka forandringar som behdvde provas.”

Projektgruppen 2021

9 Innovationsguiden (https://innovationsguiden.se/steg-for-%20steg/)
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Prioriterade aktiviteter och forandringar att borja med i projektet:

Aktiviteter:

Regionens aktuella vantetider tillgangliga for vardgivare.

Primarvarden informerar patienten om aktuella vantetider redan vid remissbeslut.
Informera befolkning och patient om sin réattighet till vardgaranti, hur dberopa
vardgaranti och soka vardlots.

Nationell 6vergripande information om vantetider pa vantetider.se med regelbunden
uppdatering.

Se dver mojligheter till nationella upphandlingar av vard.

Se over mojlighet till nationell avtalsdatabas.

Forbattrade arbetssatt att testa i varden och av vardlotsar:

Stallningstagande till om patienten kan fa vard inom vardgarantin tidigt i processen.
Samordning av hela vardforloppet, pa remisstadiet samordna till annan vardgivare
som kan omhanderta hela processen.

Se 6ver remiss- och behandlingsbekraftelser till patienter. Ombeds gora aktivt val
om sta kvar och véanta eller dberopa sin vardgaranti.

Vid behov: direkt till lotsning efter bedémning av remiss och véntetider.

Vid behov: direkt till lotsning for operation/atgard efter behandlingsbeslut.

Ha koll pa de som vantat lange sa de fortsatt ar aktuella for operation/atgard.
Avsluta inaktuella patienter.

Sakra att patienten &r informerad och accepterar hanvisning till annan vardgivare
nar det behovs.
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5. Resultat

Projekt Hanvisning syftar till att SKR tillsammans med ett representativt
antal regioner ska identifiera brister i nuvarande vardprocesser och foresla
forbattringar av arbetssatt och floden som kan ge béttre tillganglighet for
patienterna.

Vid arsskiftet 2020/2021 tillsattes Delegationen for okad tillganglighet i
halso- och sjukvarden som ska verka for dkad tillganglighet i hdlso- och
sjukvarden. Detta med sarskilt fokus pa kortare véantetider. Utredningen
presenterade under varen 2021 delbetankandet Végen till okad tillgang-
lighet — langsiktig, strategisk och i samverkan (SOU 2021:59)” °, Utred-
ningen har genom intervjuer funnit att manga regioner saknar funktioner
och rutiner for att kontakta och stddja patienter genom hé&nvisning nér van-
tetider riskerar bli for langa. Manga patienter kanner inte till vilka rattig-
heter de har att aberopa vardgarantin om de far veta att vantetiderna &r
langa. Saledes behover patienter battre information och rutiner for trygg
och smidig hanvisning ses over.

Vardforetagarna ar en arbetsgivar- och bransch-organisation for vardgivare
som bedriver vard och omsorg i privat regi. Vid en av de forsta projekt-
gruppstraffarna bjods Vardforetagarna in for en dialog om projektets iden-
tifierade forbattringsomraden i hanvisningsprocessen och vad de storsta
privata vardgivarna identifierat!*,

De forbattringsomraden Vardforetagarna identifierat for att varden tillsam-
mans ska kunna erbjuda en séaker, hogkvalitativ och tillganglig vard var
bl.a.;

e Patienterna bor upplysas om fria vardvalet och vardgarantins innebord sa
patienten starks i sina mojligheter att agera. Dessa dr okanda for manga
patienter. Vi foreslar en nationell kampanj pa 1177.

10'vagen till 6kad tillganglighet — langsiktig, strategisk och i samverkan SOU 2021:59
(https://www.regeringen.se/4a7710/contentassets/b4d9ad7b41624ea79e9ff4be8d2chf80/sou-
2021_59.pdf)

1 Vardforetagarnas rekommendationer
(https://www.almega.se/app/uploads/sites/3/2021/03/vardforetagarnas-rekommendationer-mars-
2021.pdf)
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e Det saknas dverblick i regionerna om vilka avtal som finns, som grund for
hanvisning, och vilken kapacitet som vardgivare har.

e  Kostnadsansvar for klinik med koer hindrar hanvisning av patienter.

e Otydliga mandat for regionens vardlotsar. Starka och tydliggora lotsarnas
mandat att agera.

o Ett sarskilt problemomrade ar psykiatrin, dar vardlotsningen brister. Barn-
och ungdomspsykiatrin har sérskilt stora problem avseende utredningar,
vilket tycks vara ett problem inom regionerna.

e Utga fran patienternas behov och arbeta for att alla patienter far vard i ratt
tid. Patienten ska inte sjdlv (eller anhoriga) behdva “stanga sig” igenom
systemet och ha forkunskap om systemet och/eller envishet.

"Utga fran patienternas behov och arbeta for att alla patienter far
vard i ratt tid. Patienten ska inte sjalv (eller anhoriga) behova
"stanga sig” igenom systemet och ha férkunskap om systemet
och/eller envishet.”

Vardféretagarna 2021

Med stod av delbetédnkandet ”Végen till 6kad tillganglighet”, dialogen med
Vardforetagarna och vara egna kartlaggningar valde projektet att fokusera
pa hanvisningsprocessen och forutséttningar for att vardlotsfunktioner ska
finnas i alla regioner. Att skapa forutséttningar for ett mer likartat, jamfor-
bart arbetssatt i samtliga regioner for att kunna erbjuda jamlik vard. Att be-
skriva smidigare arbetsstt for vardlotsar, med mandat att stodja patienter
som riskerar att vanta for lange pa sin vard eller behandling genom hénvis-
ning till vardgivare med kortare vantetider. Vi har undersokt forutsatt-
ningar for en nationell avtalsdatabas, sa att vardlotsar i samtliga regioner
har tillgang till aktuella avtal att aberopa till sina patienter. Inom ramen for
projekt Hanvisning har vi, genom halso- och sjukvardsdirektorsnatverket,
undersokt status och intresset for gemensamma upphandlingar av vardut-
bud med specifikt langa vantetider.

Under mellanperioderna pagick lokala kartlaggningsarbeten, identifiering
av olikheter i hanteringar, dialoger och férankring pa hemmaplan. Pa s vis
pagick arbetet med sammanstallningar och identifiering av bra, trygga ar-
betssatt med goda tillganglighetsresultat i jamn takt under hela projektpe-
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rioden. Aven mindre arbetsgrupper fran projektgruppen utsags for att for-
djupa sig i specifika omraden, vilket ocksa bidrog till den hoga forbatt-
ringstakten.

Resultat mot uppdraget

Projektet har tagit sig an alla punkter i uppdraget utom att utveckla dagens
uppfdljningar av regionernas skattade lediga kapacitet och vilken data/in-
formation som behdvs for att spegla aktuellt véantetidslage publikt.

Aktuellt vantetidslage ar en preliminar uppskattning? for hur lang tid en
patient som soker idag kommer fa vanta. Ledig kapacitet visar om det finns
mojlighet att ta emot patienter fran andra vardgivare. Uppdraget ansags for
omfattande och beslut togs att det arbetet bor goras separat.

12 Vantetider i varden
(https://skr.se/vantetiderivarden/vantetidsstatistik/vantetidsstatistikspecialiseradvard/uppskattadva
ntetidochledigkapacitet.54353.html)
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Resultat mot malen

Effektmal 1: 100% Forsta besok < 90 dgr Specialiserad vard

Andel genomférda Forsta kontakt < 90 dagar specialiserad vard
Alla regioner

100%
wasgseesssassy VT T essctssccsensasseet ssecsccnnsnssas
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0%
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Allaregioner  «eees Linjdr (Alla regioner)
Andel vantande Forsta kontakt < vardgaranti 90 dgr
Alla regioner
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jan-21  feb-21 mar-21 apr-21 maj-21 jun-21 jul-21 aug-21 sep-21 okt-21 nov-21 dec-21

Allaregioner  seese Linjdr (Alla regioner)

Diagrammen?®® visar andel genomforda och vantande kontakter till forsta be-
sok i specialiserad vard inom 90 dagar. Andel genomférda forsta besok inom
90 dagar forbattrades under varen fran 89% i januari till 93% i juli, men for-
samrades i september. Under aret ses ingen forbéttring, i december ses 88%.
Andel vantande visar samma monster, januari 69% forbattras till 72% i juni.

13 Datan &r hamtad fran vantetider.se.
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Trots forsdmring under sommaren forbéattras dock tillgdngligheten under
hosten och nadr 72% igen i december.

100% op/atgard < 90 dgr (Specialiserad vard)

Andel genomférda op/atgird < 90 dagar specialiserad vard
Alla regioner
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jan-21  feb-21 mar-21  apr-21  maj-21  jun-21  jul-21  aug-21  sep-21  okt-21  nov-21  dec-21

o Alla regioner e e e e e Linjdr (Alla regioner)

Andel vantande Operation/atgird < vardgaranti 90 dgr
Alla regioner
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Diagrammen visar andel genomférda och vantande kontakter till operation
eller atgard i specialiserad vard inom 90 dagar. Ingen forbattring kan ses
under aret géllande genomfdrda, 90% i januari 2021 och 87% i december.
Det kan bero pa det uppdamda behovet under pandemin. Totalt under aret
ses en forbattring pa andel vantande som fatt operation/atgard inom 90
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dagar fran 54% till 60%. Bagge méatningarna visar forsamrad tillganglighet
under sommarmanaderna.

100 % FoOrsta kontakt BUP < 30 dagar

Andel genomférda Forsta kontakt BUP < 30 dagar
Alla regioner (21 regioner sep-21)
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Andel vantande Férsta kontakt BUP < 30 dgr
Alla regioner (21 regioner sep-21)
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Diagrammen visar andel genomforda och vantande kontakter till forsta be-
sOk i BUP inom 30 dagar. | januari 2021 var andelen genomférda 45% som
forbattrades till 58% i juni. Andelen vantande forbéattrades fran 50% i
januari till 56% i juni. | bdgge matningarna ses en forsamring under juli-
augusti som forbattras under hosten. Totalt under aret ses en forbattring pa
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genomforda fran 45% januari till 62% i december. Géllande vantande ses
ingen forbattring fran januari till december.

100 % Utredning BUP < 30 dagar

Andel genomférda utredning BUP < 30 dagar
(21 regioner sep-21)
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Andel vantande utredning BUP < 30 dgr
(21 regioner sep-21)
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Diagrammen visar andel genomforda och vantande kontakter till start ut-
redning i BUP inom 30 dagar. En forbattring sags maj-juli som forsamras
under juli-augusti i bada matningarna. Andel genomférda kontakter inom
30 dagar var 59% i januari 2021 och samma varde i december 2021. Under
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aret ses forsamring av andel vantande som fatt sin uppstartade utredning
inom 30 dagar fran 27% januari 2021 till 22% december 2021.

100% Behandling BUP < 30 dagar

Andel genomférda behandling BUP < 30 dgr
(21 regioner sep-21)
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Andel vantande behandling BUP < 30 dgr
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Diagrammen visar andel genomforda och véntande kontakter till start be-
handling i BUP inom 30 dagar. En forbéttring ses géllande genomférda
inom 30 dagar under varen 2021, fran 71% i januari till 78% i juli for att
sedan forsdmras under sommaren. Samma monster ses géllande vantande
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som far uppstartad behandling inom 30 dagar, fran 31% januari till 36% i
juni. Under juli-augusti forsamras tillgangligheten till behandling 28% for
genomforda och 16% for vantande. Forsamringen under sommaren paver-
kar resultatet hela hosten. Under aret har genomforda forsamrats fran 71%
till 61%, medan andel véntande &r oférandrat med viss variation.

Processmal 1: Allaregioner har en organiserad form for
vardlotsning

Processmal 1: Alla regioner har en organiserad form fér vardlotsning
Antal regioner som organiserat vardlotsarbetet enligt
rekommenderade arbetssatt
25

20

15

10 _/_/

jan-21 feb-21  mar-21  apr-21 maj-21  jun-21 jul-21 aug-21  sep-21 okt-21 nov-21  dec-21

—Totalt =—@=—Mail

Under projektets gang har ytterligare fyra regioner uppréattat vardlotsfunk-
tioner. Region Varmland och Region Norrbotten har skapat en central
vardlotsenhet och anstallt vardlotsar och enhetschef som ansvarar for
hanvisningsarbetet. Diagrammet visar en forflyttning fran 9 till 13 av 21
regioner har upprattat en organiserad form for vardlotsning.
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Processmal 2: Alla sjukvardsregioner samordnar vardlotsning
aterkommande

Processmal 2: Antal sjukvardsregioner som samordnar vardlotsning
aterkommande

jan-21 feb-21 mar-21 apr-21 maj-21 jun-21 jul-21 aug-21 sep-21 okt-21 nov-21 dec-21

=l—=M3l =——Totalt

Det har varit svart att finga om samordning av hanvisningsbehov sker ater-
kommande i sjukvardsregionerna. Vi har utgatt fran kriterierna “att en
sjukvardsregion har aterkommande traffar med annan/andra sjukvardsreg-
ioner for att samordna hénvisningar av patienter som riskerar att vanta for
lange pé vérd i den egna regionen”. Diagrammet visar en forflyttning fran
3 till 4 av 6 sjukvardsregioner har aterkommande traffar med annan/andra
sjukvardsregioner for att samordna hanvisningar av patienter som riskerar
att vanta for lange pa vard i den egna regionen.

Forutsattningar for en nationell avtalsdatabas

Under varen 2021 ombads samtliga regioner att lista sina upphandlade av-
tal med privata vardgivare utifran typ, vardniva, specialitet, vardutbud samt
kontaktuppgifter. Syftet var att samla dessa i en form av nationell avtalsda-
tabas for att underlatta for vardlotsfunktioner att latt finna upphandlade av-
tal pa ratt typ av vardinsats att anvanda till patienter som ska hanvisas.
Inom ramen for projektet har vi inte lyckats I6sa ut formatet for detta,
plattform, hur vi lyckas halla avtalen aktuella och eventuella juridiska
fragor, men ser det som en viktig utvecklingsfraga som SKR haller fast vid.
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Status hos regionerna for gemensamma upphandlingar av
vardutbud med specifikt langa vantetider

Trots standiga forbattringsarbeten kvarstar problem med tillgangligheten i
varden for vissa vardutbud och specialiteter i manga regioner. SKR tillsam-
mans med projektgruppen och vardlotsnatverket kartlade under varen 2021
vilka specialiteter och vardutbud som har samst tillganglighet och vad det
berodde pa. Vi fann orsaker direkt kopplade till pandemin, som nerdrag-
ning av elektiv vard, skjuta fram beslutade vardinsatser for patienter Gver
70 ar, covidsjuka patienter som uteblivit eller velat skjuta fram insatser,
sjuka och omplacerade vardgivare som kan vara en del av forklaringen.

Men manga av de vardutbud som 2021 har samre tillganglighet, har haft
det under en l&ngre tid. Dér kan andra orsaker som avsaknad i balans mel-
lan behovsvolymer och kompetenskapaciteten, minskade vardplatser pa
grund av kompetensbrister vara del i forklaringen. En fraga som kom upp i
vardlotsnatverket var om de vardutbud som kartlaggningen fann hade
samst tillganglighet skulle kunna vara aktuella for gemensamma upphand-
lingar. Det bor da inledas med en forstudie och risk- och konsekvensana-
lyser. Fragan om att ga vidare i den riktningen togs upp i hélso- och sjuk-
vardsdirektorsnatverket under varen 2021. Beslut togs att gemensam upp-
handling av vard ar inte aktuellt i nulaget.
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Vardutbud med samst tillganglighet varen 2021

e Ortopedi - Hoftproteser

e Ortopedi - Knaproteser

e Ortopedi — Fotkirurgi

¢ Rygg — Vuxen/barn skolios, fusioner

e Kirurgi - Proctologi/nedre gastro

e  Kirurgi — Ljumsk-/navelbrack

e Oron - Tonsiller vuxna

o Ogon — katarakter

e Neurologi — Forsta bestk och utredningar
e BUP — Utredningar och behandling

e Vuxenpsykiatri — Utredningar och behandling
e  Gyn Kirurgi

e ASA1 & 2 (for att ge utrymme till ASA 3)
e Steriliseringar

e Benign kirurgi:

e Katarakter
e Hoft och kna (protes, korsband)
e Undersokningar:

e Endoskopier
e Bild- och funktionsmedicin

e MR/ICT
o Neurofysiologi
e Fysiologi
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6. Design for spridning - fa
flera att veta eller fa flera att
gora?

Projektets leveranser bestar av resultat mot malen, beskrivningar i form av
informationsmaterial och samlade erfarenheter. De framtagna informations-
materialen riktar sig till patienter och medarbetare géllande patientens ratt till
vardgaranti och hanvisningsstod om tidsgranserna inte kan hallas. Projektet har
ocksa skrivit en konceptualiserad beskrivning av arbetsformer for hanvisning pa
framgangsrika arbetssatt.

Projektets leverans av PM - Patientinformation:

PM projektets samlade asikter om informations-
innehall till patienter och invanare!*. Informat- 5
ionen finns redan i dag pa 1177 i sin helhet.
Projektet foreslar vissa uppdateringar och
kompletteringar av innehallet som dven kan
lankas till i andra medier.

Varje region ansvarar sjalva for att publicera aktu-
ellt innehall pa 1177. Regionerna behéver se Gver
nuvarande information och komplettera med kon-
taktuppgifter till vardlotskansli eller motsvarande
funktioner om den inte finns med. Gérna &ven bild
pa vardgarantins tidsramar for att skapa igenkan-
ningsfaktor. Informationen om vardgaranti ar
lamplig pa regionens 1177, regionens hemsida m.m.

it

SKR ansvarar for att uppdatera informationen pa vantetider.se.

1 Bilaga 1
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Projektets leverans av PM -Informationsmaterial till
medarbetare:

PM samlad information till medarbetare’®. Texten &r
uppdaterad fran materialet ’Vad sidger du till dina
patienter?” att anvinda i tryck, webb eller utbild-
ningsmaterial i personalgrupper. e

Projektets leverans av PM —
Arbetsformer for hanvisning pa framgangsrika arbetssatt
PM med projektets sammanfattning av framgangs-

rika arbetssatt'® for ordnade och trygga former av W S
vardlotsarbetet som underlattar for patienter att
snabbare bli hanvisad till annan vardgivare om
vantan pa vard eller behandling riskerar bli for
lang.

15 Bilaga 2
16 Bilaga 3
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Spridning av arbetssatt och underlagen

Under projekttiden har dialog av pagaende kartlaggningar och forbattrings-
arbete spridits i SKR:s natverk for vardlotsar och tillganglighetssamordnare i
regionerna. Efter avslutat projekt har en sammanfattning av projektets resultat
samt projektets leveranser av beskrivningar i PM spridits i samma nétverk. For
okad nytta behover spridning av syftet och materialen paga fortlépande i region-
erna. Projektdeltagarna och vardlotsnatverket ansvarar for att sprida till chefer,
ledare och kommunikationsorganisationen i sina regioner. | takt med att rutiner
och arbetssétten sprids och implementeras uppmuntrar SKR till att beskriva
lokala anpassningar som larande exempel®’. Larande exempel anvéands i SKR:s
arbete for att stétta medlemmar och som ett sétt att bidra till erfarenhetsutbyte.

Patientinformation

e Regionens 1177
e Regionernas egna webbplats och intranat
e TV skérmar i regionens vantrum

Medarbetarinformation

¢ Dialog med tjanstemannaledningen

e Skapa medvetandehet inom regionen

e Informera personal och medarbetare i regionen om vardgaranti, eget vardval
och regionens arbetssétt for att stodja patienter att fa tillganglig vard och
behandling

e Uppmuntra till samlingar for att prata om ”Vad sédger du till dina patienter”

o Koncept arbetssatt for hanvisningsarbetet

Larande exempel — beskriv hur ni jobbar (mall)

17 Bilaga 4 Mall Larande exempel
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7. Reflektioner och fortsatt
forbattringsarbete

Arbetet med Projekt Hanvisning har varit helt och hallet behovsstyrt fran reg-
ionerna och dess patienter, vilket har gjort det lustfyllt och engagerande hela
vagen. Under projektets gang har insikter av nagra fundamentala faktorer for
lyckat forbattringsarbete blivit allt tydligare.

Projektet har aven forsokt hantera utmaningar som regionernas olika forutsatt-
ningar och komplexiteten att skapa jamlika och jamstallda arbetssétt anpassade
till manga organisationer och medarbetares arbetssatt. Och i de flesta fallen ar
det arbetssatten som paverkar utfallen. Projektet ser stor forbattringspotential
om regionerna lyckas ha uthallighet i utvecklingsfragorna.

Faktorer som underlattat arbetet:

e Att bedriva utveckling i samverkan skapar mojlighet for en nationell jamlik
och jamstalld hantering av komplexa fragor.

e Ledningens stdd i det lokala forbattringsarbetet.

e Att projektgruppen var lagom stor samt hade gedigen kunskap och
erfarenheter av omradet.

e Att forbattringsarbetet pagick lokalt och i mindre arbetsgrupper mellan de
digitala projektgruppstraffarna.

e Att bra och mindre bra erfarenheter delas och larande sker.

e Att formagan fanns att tillsammans beskriva projektets leveranser i form av
sammanfattande PM. Det underlattar for spridning.

Utmaningar i arbetet:

e Insikten om svarigheter att sprida brett till alla regioner och alla
medarbetare. Det maste ske i etapper 6ver langre tid.

e Formagan att halla fragorna pa agendan dver tid.

e Mojligheter att uppratta vardlotsenheter i regionerna varierar, men behovet
kvarstar.
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Fortsatt forbattringsarbete

Det ar viktigt att fortsatta utveckla arbetssétten for hanvisning for att kunna
mota patienters och invanares behov. Forbattringsarbetet fortsétter och foljs upp
inom ramen for Vardlotsnatverket och natverket for tillganglighetssamordnare.

Kvarvarande identifierade utvecklingsfragor efter projekttidens slut

Fragan om nationell avtalsdatabas ses som en viktig aktivitet for att under-
latta vardlotsning och héanvisning av patienter. Det kvarstar att hitta lamplig
plattform och hansyn till de juridiska fragorna.

Utveckling av uppfoljningen av ledig kapacitet och aktuellt véantetidslage
kvarstar.

Fortsatt spridning och implementering av arbetssatten for att erbjuda
hanvisning av patienter som riskerar vanta for lange pa sin vard eller
behandling.

Fortsatta utveckla aterkommande samordning av vardlotsning i
sjukvardsregionerna.

Jobba for att fa in fragor i Nationella patientenkaten om att patienter ska
vara nojda och kanna sig trygga med den hjalp de far genom vardlotsning.
Utveckla regionernas uppféljning av antal hanvisade patienter
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8.

Referenser

Ref. r

Dokumentnamn, dokumentforteckning

Utgava,
datum

Om vardgaranti | Vantetider i varden | SKR (vantetider.se)
https://www.vantetider.se/vantetiderivarden/omvantetider/omvardgaranti.43558.
html

Tillgdnglig vard Vagledande strategier och koncept for hallbar utveckling
https://webbutik.skr.se/sv/artiklar/tillganglig-vard-.html

Juni 2017

Viagen till 6kad tillgdnglighet — langsiktig, strategisk och i samverkan
https://www.regeringen.se/4a7710/contentassets/b4d9ad7b41624ea79e9ff4be8d2
cbf80/sou-2021_59.pdf

Juni 2021

Nationella vardgarantin - Vardhandboken (vardhandboken.se)
https://www.vardhandboken.se/arbetssatt-och-ansvar/ansvar-och-
regelverk/patientens-rattsliga-stallning/nationella-vardgarantin/

Hélso- och sjukvardslag (2017:30) Svensk forfattningssamling 2017:2017:30 t.o.m.
SFS 2021:648 - Riksdagen
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-
forfattningssamling/halso--och-sjukvardslag_sfs-2017-30

Patientlag (2014:821) Svensk forfattningssamling 2014:2014:821 t.0o.m. SFS
2019:964 - Riksdagen
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-
forfattningssamling/patientlag-2014821_sfs-2014-821

Nohlans forbattringsmodell Langley et al. The improvement guide: a practical
approach to enhancing organizational performance.

2nd edition,
2009
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Bilaga 1 Patientinformation om
vardgaranti och mina rattigheter
till vard och behandling

Under 2021 har SKR processlett utvecklingsprojektet Projekt Hanvis-
ning. Syftet med projektet har varit att identifiera och utveckla arbetssatt
och former for att i hdgre grad kunna erbjuda patienter i Sverige likvardig
vard och behandling inom vardgarantins tidsramar. | uppdraget ingar
aven att starka invanares och patienters kunskap om vad vardgarantin
innebar och hur hen bast gar tillvaga for att aberopa den. | det arbetet
har den sdkbara nationella patientinformationen som anvands mest,
exempelvis regionernas patientinformation pa 1177 samt regionernas
egna webbplatser, setts dver. Patientinformationen ar i huvudsak likrik-
tad, men viss variation forekommer. Nedan beskrivs en lagsta niva av
information som projektet bedémt att patienter behdver.

Den nationella vardgarantin
Detta galler enligt den nationella vardgarantin:

e Kontakt med priméarvarden
samma dag
Samma dag som du soker
vard ska du fa kontakt med till
exempel en vardcentral.
Kontakten kan ske genom ett
telefonsamtal, ett besok eller
ett videosamtal.

e Inom tre dagar ska du fa en medicinsk bedémning av en
legitimerad vardpersonal
Du ska fa en medicinsk beddémning av en lakare eller annan
legitimerad hélso- och sjukvardspersonal® i primarvarden inom
hogst tre dagar. Det &r den vardpersonal som du forst har kon-
takt med som avgor om den medicinska beddémningen ska goras

18 Vad innebér det att vara legitimerad inom varden (https://www.1177.se/Vastra-
Gotaland/fragor--svar/nationellt/sa-fungerar-varden/vad-innebar-det-att-vara-legitimerad-inom-
varden/)
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av en lakare eller av till exempel en sjukskéterska, psykoterapeut
eller fysioterapeut. Den medicinska bedémningen kan géras vid
ett fysiskt besotk eller vid ett digitalt bestk som videosamtal eller
annan digital I6sning.

o BesoOk pa en specialistmottagning inom 90 dagar
Du ska fa en tid for ett forsta besok pa en specialistmottagning
inom 90 dagar, om du har fatt en remiss?® for det. Till vissa spe-
cialistmottagningar kan du soka sjalv, utan remiss fran en lakare.
D& galler samma tidsgrans. Ibland kan specialistmottagningen i
stallet vélja att hanvisa dig till nagon annan vardmottagning.

e Behandling pabdrjad inom 90 dagar
Du ska fa tid for behandling inom 90 dagar, réknat fran det att
lakaren tillsammans med dig beslutade om behandlingen. En
behandling kan till exempel vara en operation.

Regionerna kan ha andra tidsgranser &n vad som galler enligt den
nationella vardgarantin. Tidsgranserna kan vara kortare. Regionens
tidsgrans kan da vara kortare, men aldrig langre an vardgarantitiden.

Du ska fa information om vardgarantin. Du ska ocksa fa veta hur dina
beslut paverkar hur lange du kan fa vanta pa vard.

Vad hander om jag inte far vard inom vardgarantin?

Om din vardenhet inte kan ge dig vard inom tidsgranserna for vardga-
rantin, ska du erbjudas vard pa en annan vardenhet. Den nya varden-
heten kan finnas i din egen region, eller i en annan. Du kan i nagra
regioner till viss grad valja vilken vardenhet du ska hanvisas till om du
vill anvanda dig av vardgarantin.

Du kan tacka nej till erbjudandet om vard pa en annan vardenhet. Da
avstar du fran vardgarantin. Det kan gora att du far vanta langre pa vard.
Kontakta vardenheten dar du vantar pa vard om du angar dig och vill ha
vard pa en annan vardenhet. Da borjar vardgarantin raknas pa nytt fran
det datum du meddelade att du andrade dig.

Du kan fa ersattning for de extra kostnader du kan fa om du blir hanvi-
sad till en annan vardenhet. Det géller till exempel vissa resor. Kontakta
din region for att fa veta vad som galler for dig.

19 Remiss (https://www.1177.se/Vastra-Gotaland/sa-fungerar-varden/att-valja-
vardmottagning/remiss/)
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Du ska fa information om vardgarantin

Fraga om vardgarantin pa vardenheten dar du vantar pa att fa vard.
Du ska fa information om hur vardgarantin fungerar och vilka foljder det
kan bli for dig beroende pa vilka val du gor.

De flesta regioner har ocksa ett vantetids- eller vardlotskansli eller lik-
nande funktioner som du kan kontakta for frdgor om hur du kan f& hjalp
att anvanda dig av vardgarantin.

e Allaregioner ska ange kontaktuppgifter pa 1177 (telefonnummer
och mailadress) som patienter kan vanda sig med fragor gallande
Vardgaranti och Eget vardval samt hjalp med hanvisning till vardgi-
vare med kortare vantetider.

e Valja vardmottagning - 1177 Vardguiden? Denna lank bor finnas
med pa 1177.se under information om Vardgaranti. Lanken inne-
haller mer information om Valfriheten.

Vélja 6ppenvard i hela landet
Oppenvard kallas all vard nar du inte laggs in pa en vardavdelning.

Du ska fa information om vilken vard din region kan erbjuda och om du
kan fa varden i en annan region.

Du kan alltid sjalv valja 6ppenvard var som helst i Sverige?!. Det betyder
att du kan vélja en vardcentral eller en dppen specialistvardsmottagning
for undersokning eller behandling. Exempel pa 6ppen specialistvard ar
operation av gra starr??, katarakt.

Det har ingen betydelse om vardgivaren ar offentlig eller privat sa lange
varden ar regionalt finansierad.

Att vélja att tillhora en vardcentral®® kallas for listning. Men du har alltid

mojlighet att fa vard pa vilken vardcentral du vill i hela Sverige. Ofta gar
det att valja och byta vardcentral genom att logga in pa 1177.se. Pa en
vardcentral kan du aven vélja en fast lakarkontakt.

20 V4lj region (https://www.1177.se/sa-fungerar-varden/att-valja-vardmottagning/valja-
vardmottagning/)

21 Valja oppenvard (https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/att-valja-
vardmottagning/valja-vardmottagning/)

22 Gra starr (https://www.1177.se/Kronoberg/sjukdomar--besvar/ogon-oron-nasa-och-
hals/syn/gra-starr-katarakt/)

23 Valja tillhora en vardcentral (https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/att-valja-
vardmottagning/valja-vardmottagning/)
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Du kan ocksa vélja hdgspecialiserad 6ppenvard vid ett regionsjukhus i
en annan region. Hogspecialiserad vard ges bara pa vissa sjukhus till
exempel vid uppféljning av en cancerbehandling.

Dina medicinska behov avgor

Nar du soker vard i en annan region ar det dina medicinska behov som
avgor nar du far vard. Dina medicinska behov beddms av lakaren. Du
ska fa 6ppenvard pa samma villkor som alla de som &r folkbokforda i
den regionen. Det betyder till exempel att du betalar lika mycket

i patientavgift>* som alla andra som soker 6ppenvard. Du far sjalv betala
resor och uppehalle nar du valjer vard i en annan region.

Du omfattas inte av vardgarantinZ i den region du valjer om du kommer
fran en annan region.

Du kan behdva remiss

Ibland behovs en remiss?® till den 6ppna specialistvarden. Du behover
da fa en remiss fran din vardcentral eller annan specialistlakare. Det
géller oavsett om du soker 6ppen specialistvard i din hemregion eller i
en annan region.

Ny medicinsk bedémning

Du kan begara att fa en ny medicinsk bedomning?” om du har en livsho-
tande eller en sarskilt allvarlig sjukdom eller skada. Da far du den nya
medicinska bedémningen av en annan lakare an den du redan har. Den
nya beddémningen kan ske antingen i din hemregion eller i en annan
region.

Din region ska betala for resor och kostnader for uppehélle om den har
godkant att du ska fa en ny medicinsk bedémning i en annan region.

Vill du pa eget initiativ f& en ny medicinsk bedémning i en annan region
betalar du sjalv dina kostnader for resor och uppehalle.

24 patientavgifter (https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/kostnader-och-
ersattningar/patientavgifter/)

%5 Vérdgarantin (https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/lagar-och-
bestammelser/vardgaranti/)

2% Remiss (https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/att-valja-vardmottagning/remiss/)
27 Ny medicinsk bedémning (https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/om-du-inte-ar-
nojd/ny-medicinsk-bedomning/)
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https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/om-du-inte-ar-nojd/ny-medicinsk-bedomning/
https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/kostnader-och-ersattningar/patientavgifter/
https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/kostnader-och-ersattningar/patientavgifter/
https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/lagar-och-bestammelser/vardgaranti/
https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/lagar-och-bestammelser/vardgaranti/
https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/att-valja-vardmottagning/remiss/
https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/om-du-inte-ar-nojd/ny-medicinsk-bedomning/
https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/om-du-inte-ar-nojd/ny-medicinsk-bedomning/

Forslag pa var jag nar patientinformationen:
o 1177

e Regionernas egna webbplats och intranat

e TV sk&rmar i regionens vantrum
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Bilaga 2 Medarbetarinformation
om vardgaranti

Vad sager du till dina patienter om vardgarantin?

Har har vi samlat det du behover veta om vardgarantin
sa att du kan prata med patienter eller andra som vill
veta mera.

Langa vantetider lade grunden till lagen

Reformen har vaxt fram efter manga ar av missnéje fran
invanare och patienter. Aven i internationella jamforelser
av sjukvard har utfallet varit till Sveriges nackdel, trots
goda medicinska resultat.

Fokus pa karnfragan

Syftet med vardgarantin &ar enkel. Det handlar om att vi
som vardgivare ska garantera en maximalt langsta
"leveranstid" for kontakt, medicinska bedémningar och
beslutade atgarder som patienten &r i behov av.

Beslut om vard utléser garantin

Vardgarantin reglerar inte om vard ska ges, vilken vard
som kan komma i fraga eller medicinska prioriteringar.

Garantin reglerar endast inom vilka tidsgranser
patienten ska erbjudas den vard som behorig
vardpersonal beslutat om i samrad med patienten.

Det finns tydliga nationella mal for tillgangligheten i
vardkedjan med sifferserien 0-3-90-90. Den som onskar
kontakt med primarvarden ska fa detta samma dag

(0 dagar). Om kontakten leder till ett beslut om
medicinsk bedémning av legitimerad vardgivare sa ska
det erbjudas inom 3 dagar.
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Kravs ett besok inom den specialiserade varden, ska detta ske
hdgst 90 dagar efter det att medicinsk prioritering har gjorts och
beslut om vard har fattats i samrad med patienten. Om ett beslut
fattas om en operation eller annan behandling ska det ske inom
90 dagar fran beslutet ar fattat.

Vardgarantin regleras enligt tidsgranserna
Vardgarantin innebar att patienter ska fa vard inom en viss tid.
Det ar alltid den medicinska bedémningen som avgor om
patienten far vard.

0 Kontakt med primarvarden samma dag

Samma dag som patienten soker hjalp ska hen fa kontakt med
primarvarden, till exempel vardcentralen eller sjukvardsradgiv-
ningen. Det kan ske via telefon, chatt eller genom beso6k.
Kontakt via telefonsvarare eller e-post géller inte.

3 Medicinsk beddmning i primarvarden inom tre dagar
Bedomer primarvarden att patienten behéver en medicinsk be-
domning for ett nytt halsoproblem eller en férsédmring ska detta
ske inom hogst tre dagar, till exempel pa vardcentralen.

Den medicinska bedémningen ska ske av legitimerad personal.
90 BesOk i specialiserade varden inom 90 dagar

Om patienten far en remiss till den specialiserade varden, ska
hen fa en tid for forsta besdk inom 90 dagar. Det géller aven om

patienten sjalv sokt vard utan remiss, sa kallad egenanmalan.

Den medicinska bedémningen avgoér om besok i den speciali-
serade varden behovs.

Besok i den specialiserade varden avser besok till legitimerad
personal som exempelvis lakare, logoped, fysioterapeut,
arbetsterapeut, psykoterapeut eller sjukskoterska.

Tiden raknas fran det datum da vardgivaren i 6verenskom-
melse med patienten fattar beslut om remiss/vardbegéaran. For
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patienter som soker utan remiss (egenanmalan) ska vard-
begaran vara bedomd och accepterad hos mottagande vard-
givare innan tiden borjar réaknas.

90 Behandling paborjad inom 90 dagar

Om beslut om behandling tas, till exempel operation, ska
patienten fa en tid for pabdrjad behandling inom 90 dagar fran
beslutet ar taget.

Den medicinska bedémningen avgoér om behandling i den
specialiserade varden behovs.

Tiden raknas fran det datum da vardgivaren, i verenskom-
melse med patienten, fattar beslut om behandling.

Verksamheten har ansvar for att hjalpa patienten

Om besdk/behandling inte kan erbjudas inom tidsgransen
for vardgarantin ska patienten erbjudas vard hos annan
vardgivare.

Tackar patienten nej till erbjudandet om vard hos annan
vardgivare ska patienten informeras om att vardgarantin
darmed upphdr att gélla och att detta kan innebéara langre
vantetid. Om patienten i ett senare skede vill anta erbjudandet
om vardgarantin, borjar vardgarantin gélla fran det datum da
patienten pa nytt kontaktar den vardenhet dar han eller hon
vantar.

Patientens kostnader

Nar patienten erbjuds vard hos annan vardgivare med anled-
ning av vardgarantin innebar det inte extra kostnader for pati-
enten. Patienten betalar endast en egenavgift for sjukresan
enligt hemregionens sjukresereglemente och den patientavgift
som galler i den region dar patienten far vard.

Vardgarantin galler inte

o aterbesok

e om man av medicinska skal bor vanta langre an
vardgarantins tidsgranser

e medicinsk service (exempelvis laboratorie- och
réntgenundersokning)
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e utredningar® (undantag; utredningar som kan éverga i
behandling vid samma tillféalle, exempelvis koloskopi)

e hjalpmedelsforsorjning (dock ingar utprovning av
horapparater i vardgarantin)

e da patienten tackar nej till erbjuden vard hos annan
vardgivare. Patienten kan i ett senare skede anta det
ursprungliga erbjudandet som vardgarantin innebar.

e akut vard. Den akuta varden ber6rs inte av vardgarantin.
En akut sjuk patient ska fa vard sa fort som mgjligt.

28 For patienter till BUP galler forstarkt vardgaranti som innebar 30 dagar fran beslut om
utredning till start utredning.
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Bilaga 3 PM Arbetsformer och
arbetssatt VVardlotsverksamhet

Under 2021 har SKR processlett utvecklingsprojektet Projekt
H&anvisning. Syftet med projektet har varit att identifiera och
utveckla arbetssatt och former for att i hégre grad kunna erbjuda
patienter i Sverige likvardig vard och behandling inom vardgaran-
tins tidsramar.

| uppdraget ingick att kartlagga nuvarande patientprocesser och
arbetssatt fran beslut om, till genomford vard och behandling.
Darefter har ett arbete gjorts for att sammanfatta och konceptuali-
sera framgangsrika arbetssatt for ordnade och trygga former av
vardlotsarbetet som underlattar for patienter att snabbare bli han-
visad till annan vardgivare om vantan pa vard eller behandling
riskerar bli for lang.

Sammanfattning av bra arbetsformer for trygg och kvalitativ
hanvisning/vardlotsning (fér patienten, medarbetarna och
organisationen)

Organiserad form for vardlotsning/hanvisning — specifik
vardlotsenhet/kansli

Det kravs en tydlig struktur och central organisering av vardlotsarbetet som
ar kand av invanare, patienter och medarbetare i regionerna. Spetskompe-
tensen for arbetet bor finnas pa ett stalle. Det underlattar for patienter att
endast vanda sig till en plats for fragor eller for att fa hjalp att aberopa vard-
garantin och vill bli hanvisad till annan vardgivare. Detta mojliggor aven att
informationen blir enhetlig.

Genom att centralisera vardlotsarbetet bor dven verksamheterna fa en latt-
nad i arbetsbdrda. Det kan vara en fordel om det skapas en mer likartad
organisation for alla regioner for att stodja att varden blir jamlik och till-
ganglig i hela landet.

Beskrivning av organiserad form for vardlotsenhet/kansli:

e Specifik vardlotsenhet/kansli - Regionen behdver ge forutsattningar
for en specifik vardlotsenhet/kansli som &r organiserad under tjanste-
mannaledningen.
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¢ Centralt uppdrag - Uppdraget ska stodja alla patienter i regionen att
fa vard inom vardgarantin eller medicinsk prio.

e Tillrackligt tjansteutrymme for att ansvara for samordning, vardlots-
ning och hanvisning for alla patienter i regionen &r viktigt for att for-
hindra att arenden far vanta har i stallet.

e Det har visat sig framgangsrikt om vardlotsenheten har en egen
ledare/chef som kan leda och fordela arbetet samt kan fanga upp
och informera mot ledning och verksamheter.

e Budget for hanvisning/vardlotsning av patienter bor laggas pa cen-
trala vardlotskansliet i stéllet for i linjeorganisationen. Detta for att
minska risk att man inte erbjuder patienter att bli hanvisade till andra
vardgivare for att halla budget.

Arbetssatt for trygg vardlotsning/hanvisning:

Vardgarantin &r en lag. Det &r verksamhetens ansvar att hjéalpa patien-
ten vidare till annan vardgivare om verksamheten inte kan utféra varden
eller behandlingen inom vardgarantins tidsgranser.

Det ar en stor fordel for patienter om det finns ett stélle att kontakta for
att fa denna hjalp.

Den regionala funktionen bor ha tillgang till journalsystemet och ha gott
samarbete med berord verksamhet for att aven fa tillgang till specifik
patientinformation som underlattar och snabbar p4 samordningsarbetet.

Beskrivning av framgangsrika arbetssatt:

e Verksamheten ansvarar for att ge tydlig information om férvantad
vantetid i tid till patienten samt vilka méjligheter som finns.

¢ Verksamheten kommer dverens med patienten om de eller patienten
ska ta kontakt med vardlotskansliet om vantetiden riskerar ga over
vardgarantins tidsgranser. D4 tar vardlotsen 6ver ansvaret.

e Vardlotsen behtver ha tat patientkontakt, verksamhetskontakt och
kontakt med andra sjukhus i regionen.

e Vardlotsen behdver ha en bra éverblick av aktuella vantetider till den
egna regionens vardgivare/vardutbud och tillgangliga upphandlade
avtal/vardutbud som kan nyttjas vid hanvisningen.
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e Vardlotsen behdver tillgang till specifik patientinformation som
underlattar och skyndar pa samordningsarbetet.

e Vardlotsen ansvarar for att verksamheten informeras om att patient
har aberopat vardgarantin.

Framgangsrik information till vardlotspatienten:

e Informera patienten om mojligheten att fa vard via extern vardgivare.

¢ Informera patienten om att hanvisning omfattar hela férloppet om
inget annat ar dverenskommet.

e Informera patienten om att beslut om hanvisning kan &ndras efter
beddmning hos mottagande enhet om det av halsoskal visar sig vara
olampligt for hanvisning. Om ingen ny vardgivare kan hittas, atergar
ansvaret till anmalande verksamhet.

e Informera patienten om vilken ersattning for resor och eventuell
Overnattning som géller.

Hanvisning av patienten bor ske i féljande ordningsfoljd:

1. Vardgivare i offentlig och privat i regi inom regionen och

sjukvardsregionen

2. Vardgivare med avtal med regionen.

3. Vardgivare utan avtal med regionen (offentlig eller privat verksamhet
som har avtal med annan region och som medger utnyttjande av
andra regioner), i forsta hand inom sjukvardsregionen och darefter
andra regioner.

Lathund patientinformation

Den nationella vardgarantin
Detta galler enligt den nationella vardgarantin:

Kontakt med primarvarden samma dag

Samma dag som du soker vard ska du fa kontakt med till exempel en
vardcentral. Kontakten kan ske genom ett telefonsamtal, ett besok eller
ett videosamtal.
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Inom tre dagar ska du fa en medicinsk bedémning av en legitimerad
vardpersonal

Du ska fa en medicinsk bedémning av en lakare eller annan legitimerad
halso- och sjukvardspersonal® i primarvarden inom hogst tre dagar. Det ar
den vardpersonal som du forst har kontakt med som avgér om den medi-
cinska beddmningen ska géras av en lékare eller av till exempel en sjuk-
skoterska, psykoterapeut eller fysioterapeut. Den medicinska bedémningen
kan goras vid ett fysiskt besok eller vid ett digitalt besék som videosamtal
eller annan digital l[6sning.

BesOk pa en specialistmottagning inom 90 dagar

Du ska fa en tid for ett forsta besok pa en specialistmottagning inom 90 da-
gar, om du har fatt en remiss® for det. Till vissa specialistmottagningar kan
du soka sjalv, utan remiss fran en lakare. Da galler samma tidsgrans.
Ibland kan specialistmottagningen i stéllet valja att hanvisa dig till nagon
annan vardmottagning.

Behandling paborjad inom 90 dagar

Du ska fa tid for behandling inom 90 dagar, réknat fran det att lakaren
tillsammans med dig beslutade om behandlingen. En behandling kan till
exempel vara en operation.

Regionerna kan ha andra tidsgranser an vad som galler enligt den nation-
ella vardgarantin. Tidsgranserna kan vara kortare. Regionens tidsgrans kan
da vara kortare, men aldrig langre an vardgarantitiden.

Du ska fa information om vardgarantin. Du ska ocksa fa veta hur dina
beslut paverkar hur lange du kan fa vanta pa vard.

Vad hander om jag inte far vard inom vardgarantin?

Om din vardenhet inte kan ge dig vard inom tidsgranserna for vardgarantin,
ska du erbjudas vard pa en annan vardenhet. Den nya vardenheten kan
finnas i din egen region, eller i en annan. Du kan i nagra regioner till viss
grad valja vilken vardenhet du ska hanvisas till om du vill anvanda dig av
vardgarantin.

Du kan tacka nej till erbjudandet om vard pa en annan vardenhet. D&
avstar du fran vardgarantin. Det kan gora att du far vanta langre pa vard.
Kontakta vardenheten dar du vantar pa vard om du angar dig och vill ha

29 Vad innebér det att vara legitimerad inom varden (https://www.1177.se/Vastra-
Gotaland/fragor--svar/nationellt/sa-fungerar-varden/vad-innebar-det-att-vara-legitimerad-inom-
varden/)

30 Remiss (https://www.1177.se/Vastra-Gotaland/sa-fungerar-varden/att-valja-
vardmottagning/remiss/)
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vard pa en annan vardenhet. D& borjar vardgarantin raknas pa nytt fran det
datum du meddelade att du &ndrade dig.

Du kan fa ersattning for de extra kostnader du kan f& om du blir hanvisad
till en annan vardenhet. Det géller till exempel vissa resor. Kontakta din
region for att fa veta vad som galler for dig.

Du ska fa information om vardgarantin

Fraga om vardgarantin pa vardenheten dar du vantar pa att fa vard. Du ska
fa information om hur vardgarantin fungerar och vilka foljder det kan bli for
dig beroende pa vilka val du gor.

De flesta regioner har ocksa ett vantetids- eller vardlotskansli eller liknande
funktioner som du kan kontakta for fragor om hur du kan fa hjalp att an-
vanda dig av vardgarantin.

e Allaregioner ska ange kontaktuppgifter pa 1177 (telefonnummer
och mailadress) som patienter kan vanda sig med fragor gallande
Vardgaranti och Eget vardval samt hjalp med hanvisning till vardgi-
vare med kortare vantetider.

e Valja vardmottagning - 1177 Vardguiden® Denna lank bor finnas
med pa 1177.se under information om Vardgaranti. Lanken innehal-
ler mer information om Valfriheten.

Vélja dppenvard i hela landet
Oppenvard kallas all vard nar du inte laggs in pa en vardavdelning.

Du ska fa information om vilken vard din region kan erbjuda och om du kan
fa varden i en annan region.

Du kan alltid sjalv vélja 6ppenvard var som helst i Sverige®2. Det betyder att
du kan valja en vardcentral eller en 6ppen specialistvardsmottagning for
undersokning eller behandling. Exempel pa éppen specialistvard &r opera-
tion av gra starr®, katarakt.

Det har ingen betydelse om vardgivaren &ar offentlig eller privat sa lange
varden ar regionalt finansierad.

31 valj region (https://www.1177.se/sa-fungerar-varden/att-valja-vardmottagning/valja-
vardmottagning/)

32 valja vardmottagning (https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/att-valja-
vardmottagning/valja-vardmottagning/)

33 Gra starr (https://www.1177.se/Kronoberg/sjukdomar--besvar/ogon-oron-nasa-och-
hals/syn/gra-starr-katarakt/)
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Att valja att tillhora en vardcentral®* kallas for listning. Men du har alltid moj-
lighet att fa vard pa vilken vardcentral du vill i hela Sverige. Ofta gar det att

vélja och byta vardcentral genom att logga in pa 1177.se. Pa en vardcentral
kan du &ven vélja en fast lakarkontakt.

Du kan ocksa vélja hdgspecialiserad 6ppenvard vid ett regionsjukhus i en
annan region. Hogspecialiserad vard ges bara pa vissa sjukhus till exempel
vid uppféljning av en cancerbehandling.

Dina medicinska behov avgor

Nar du soker vard i en annan region ar det dina medicinska behov som av-
gor nar du far vard. Dina medicinska behov bedéms av lakaren. Du ska fa
Oppenvard pa samma villkor som alla de som &r folkbokforda i den reg-
ionen. Det betyder till exempel att du betalar lika mycket i patientav-

gift®® som alla andra som soker 6ppenvard. Du far sjalv betala resor och
uppehélle nar du valjer vard i en annan region.

Du omfattas inte av vardgarantin® i den region du véljer om du kommer
fran en annan region.

Du kan behova remiss

Ibland behovs en remiss®’ till den 6ppna specialistvarden. Du behdver da fa
en remiss fran din vardcentral eller annan specialistlakare. Det géller oav-
sett om du stker dppen specialistvard i din hemregion eller i en annan
region.

Ny medicinsk bedémning

Du kan begara att fa en ny medicinsk bedomning® om du har en livsho-
tande eller en sarskilt allvarlig sjukdom eller skada. Da far du den nya
medicinska bedémningen av en annan lakare an den du redan har. Den
nya bedémningen kan ske antingen i din hemregion eller i en annan region.

Din region ska betala for resor och kostnader for uppehélle om den har
godkant att du ska fa en ny medicinsk bedémning i en annan region.

34 valja vardmottagning (https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/att-valja-
vardmottagning/valja-vardmottagning/)

3 patientavgifter och hogkostnadsskydd (https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-
varden/kostnader-och-ersattningar/patientavgifter/)

3 Vvardgaranti (https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/lagar-och-
bestammelser/vardgaranti/)

37 Remiss (https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/att-valja-vardmottagning/remiss/)
38 Ny medicinsk bedémning (https://www.1177.se/Kronoberg/sa-fungerar-varden/om-du-inte-ar-
nojd/ny-medicinsk-bedomning/)
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Vill du pa eget initiativ fa en ny medicinsk bedémning i en annan region
betalar du sjalv dina kostnader for resor och uppehalle.

Forslag pa var jag nér patientinformationen:

o 1177
e Regionernas egna webbplats och intranat
e TV sk&rmar i regionens vantrum

Skapa medvetandehet inom regionen

e Informera personal och medarbetare i regionen om vardgaranti, eget
vardval och regionens arbetssétt for att stodja patienter att fa till-
géanglig vard och behandling

o Prata om "Vad séger du till dina patienter”
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Bilaga 4 Mall for larande
exempel

Mallen bestar av tre 6vergripande delar — inledande information, fordju-
pad information samt medskick till den som tar del av exemplet.

Inledande information

Innehaller sadant som &r viktigt att fa till sig direkt som lasare, for att
kunna avgora om exemplet &r intressant nog att titta vidare pa.

Rubrik

Rubriken ska tydligt tala om vad exemplet handlar om, och pa ett satt som gor
att exemplet blir sékbart. Max antal tecken &r 70 tecken.

Skriv hér...

Ingress

Ingressen ska innehalla det viktigaste om exemplet. Det &r denna text som visas
pa webben. Tank ocksa pa att innehallet ska innehalla ord som gor att exemplet
blir synligt vid s6kning. Max antal tecken &r 280 tecken.

Skriv hér...

Kort sammanfattning
Ska innehalla en sammanfattning av det viktigaste slutsatserna i exemplet.

Skriv hér...

Kategori

Ange vilken kategori/vilket &mne exemplet hor hemma inom genom att ange en
eller flera kategorier (samma som pa skr.se i 6vrigt, vilket gor det enklare att
soka for anvandaren eller for ansvarig att lagga upp under réatt kategori pa
webben.

e Arbetsmarknad
e Byggande
e Digitalisering
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e Ekonomiskt bistand

e Forskning och innovation
e Forskola

e Halsa och sjukvard

e Integration

e Social omsorg

e Upphandling

e Aldreomsorg

Skriv hir...

Exempel fran

Texten anger varifran exemplet ar hamtat — fran en kommun eller en region.
Detta ar till for att den som Gversiktligt tittar pa exemplen ska kunna avgéra om
det ar hamtat fran en liknande huvudman.

e Kommun
e Region

Skriv hir...

Tidsperiod

Ange fran vilken tidsperiod exemplet ar hamtat, nar det borjade, avslutades eller
om det fortfarande pagar. Genom att ange detta, far anvandaren en uppfattning
om hur aktuellt exemplet ar.

Skriv hér...

Fordjupad information om arbetet/projektet

Bakgrund — utgangspunkt, syfte, mal

Skriv in vad som var bakgrunden till projektet/arbetet. VVad var proble-
met/utgangspunkten/anledningen? Varfor behévde nagot goras? Vad var
syftet/malet? Vilken effekt ville ni uppna?

Skriv hér...
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Genomfédrande

Skriv om de huvudsakliga insatserna, hur de genomférdes, hur ni organiserade
arbetet, ekonomi, personalresurser etc. Ta garna upp hur ni jobbat med uppfolj-
ning.

Skriv hér...

Det har har arbetet lett fram till

Vad &r de huvudsakliga resultaten av arbetet/projektet? Uppnaddes syftet/
malet/effekten? Vad var de framsta framgangsfaktorerna? Var det nagot som
inte riktigt blev som det var tankt, och vad berodde det pa?

Skriv hér...

Medskick till den som tar del av exemplet

De viktigaste slutsatserna

Sammanfatta garna de viktigaste slutsatserna i punktform, t.ex. om den viktig-
aste fasen i arbetet, metoder/verktyg som bidrog till framgangen eller féllor att
undvika.

Skriv hér...
Fordjupning

Missa inte mojligheterna till fordjupning, t.ex. att lanka eller lagga upp en slut-
rapport, film, webbsida eller artikel om arbetet, checklistor eller verktyg.

Skriv har...

Kontakt

Som kontaktperson kan anges en eller flera personer fran ansvarig organisation,
men en ansvarig SKR-kontakt ska ocksa anges.

Skriv hér...
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Om L&arande exempel

Med Lé&rande exempel vill SKR visa hur kommuner och regioner har
hanterat en viss fraga eller ett visst problem. Genom att vi sjélva samlar
in exemplen och beskriver hur en medlem gatt tillvaga med de olika de-
larna i mallen, har vi ocksa tagit stallning till att det ar ett bra och larande
exempel. Ett larande exempel kan forstas aven vara nar det inte gatt som
det var tankt.

Larande exempel kan samlas in och sammanstallas av medarbetare vid
SKR, eller om medlemmarna sjalva fyller i mallen. Det krévs dock alltid
en granskning av exemplets innehall fran ansvarig SKR-person. Det &r
ocksa SKR som ansvarar for att innehdllet ar relevant och uppdaterat.

Kommunikation och spridning

Det finns en direktl&nk till samlingssidan for alla L&rande exempel i sid-
foten pa varje sida pa skr.se. Via samlingssidan kan den som é&r ute efter
exempel inom ett visst @amne (t.ex. forskola) eller fran en viss organisa-
tion (t.ex. regioner) enkelt filtrera fram just de exemplen. Men exemplen
gor storst nytta om de finns tillgangliga i ett sammanhang, t.ex. pa sidor
som berattar just om férbéattringsarbete inom férskolan. Satt gérna in ex-
emplen i ett ssmmanhang — varfor valjer vi pa SKR att lyfta fram just det
har/de har exemplen?

Om det ar fler exempel pa samma tema, kan de laggas upp som en sam-
lingssida.

Om exemplet inte passar in i mallen, kan Dela Digitalt® vara ett alterna-
tiv. Www.deladigitalt.se ar en webbplats som utvecklats av SKR (till-
sammans med Goteborgsregionens kommunalférbund) och som &r 6ppen
for alla som jobbar inom offentlig sektor. Har kan den som vill dela med
sig av exempel, eller efterlysa samarbetspartners for utveckling. Varje
person/organisation som lagger in ett exempel pa Dela Digitalt ansvarar
sjalv for innehallet. Det finns inget som hindrar en lankning fran Dela
Digitalt till Larande exempel.

39 Dela digitalt (www.deladigitalt.se)
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Genom strukturerat hanvisningsstod tidigare i patientens vardprocess stodjs pa-
tientens ratt att fa den vard hen behéver inom ramen for vardgarantin. Projektet
har tagit fram generiska beskrivningar av arbetssatt i konceptuell form for att
underlatta spridning och implementering i de regioner som &nnu inte upprattat
strukturella former for vardlotsar och hanvisningsstod till patienter som riskerar
vanta for lange pa beslutad vard. Projektet har aven tagit fram informations-
material om vardgarantin och vad som géaller om den inte kan infrias, ett riktat
till patienter och ett som riktar sig till medarbetarna. Syftet ar att skapa jamlika
forutsattningar att fa vard pa lika villkor oavsett i vilken del av landet patienten
bor.
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