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Sammanfattning/bakgrund

Regeringen och Sveriges kommuner och regioner (SKR) ingatt en 6verenskommelse om God

och ndra vard 2020. En omstdllning av hdlso- och sjukvarden med fokus pa primdrvdarden.
Sammanlagt far regionerna inom denna 6verenskommelse knappt 5,7 miljarder varav Region
Jamtland Harjedalen far ta del av 71,8 miljoner kronor.
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1 INLEDNING

1.1 Bakgrund

Runtom i Sverige pagar omstallningen till en god och nara vard. Omstallningen syftar till en
halso- och sjukvard som tillhandahalls sémlost med utgangspunkt i patientens individuella
behov och forutsattningar sa att individens hela livssituation kan beaktas. Utvecklingen av
nara vard innebar inte en ny organisationsform eller vardniva. Nara vard ar heller inte en ny
benamning pa dagens primarvard. Innebdrden av begreppen nara och tillganglig ska
definieras med utgangspunkt i patientens behov. Det handlar om ett foérhallningssatt som
avser en mer personcentrerad halso- och sjukvard dar samarbetet och samverkan mellan
regioner och kommuner ar central.

En del i den pagaende strukturomvandlingen av hela héalso- och sjukvarden ar utvecklingen
av primarvarden, som innefattar sdval den kommunala hélso- och sjukvarden som den
primarvard som utférs av regionerna eller drivs pa deras uppdrag. | betankandet Effektiv
vard (SOU 2016:2) framhalls att det blir alltmer tydligt att primarvarden har svart att klara
uppdraget som forsta linjens vard och att Sverige darfor far anses vara samre rustat an
vissa andra lander att mdta demografiska utmaningar i form av 6kad multisjuklighet i takt
med en aldrande befolkning. Dessutom handlar det om att svensk halso- och sjukvard kom
till i en annan tid med andra utmaningar &n vad systemet ska kunna hantera i dag. | dag
behdver sjukvarden i storre omfattning hantera kroniska och langvariga sjukdomstillstand,
ofta med hég komplexitet. Den medicinska utvecklingen har dver tid avsevart forbattrat
mojligheterna att behandla och bota manga medicinska tillstdnd och darmed férandrat
manniskors behov av halso- och sjukvard. En utvecklad nara vard med en starkt primarvard
kan ge forbattrade forutsattningar for att moéta dessa utmaningar och for att astadkomma en
samhallsekonomiskt effektiv halso- och sjukvard dar tillgangliga resurser anvands pa basta
satt. Den nara varden har halsan i fokus och kan inte uppnas om primarvarden och
folkhalsoarbetet sker i nara samverkan.

Regeringspartierna Socialdemokraterna och Miljopartiet de gréna, har i Januariavtalet
kommit dverens med Centerpartiet och Liberalerna om att en primarvardsreform ska
genomféras under mandatperioden. Reformen innebar bl.a. att halso- och sjukvarden stalls
om sa att primarvarden blir basen och navet i halso- och sjukvarden i nara samspel med
annan halso- och sjukvard och med socialtjansten samt andra intressenter som behdvs
utifran patientens behov. Utredningen Samordnad utveckling fér god och nara vard har
ldmnat forslag som rér en starkt primarvard i betdnkandet God och nara vard — en
primarvardsreform (SOU 2018:39). Forslagen innefattar exempelvis en &ndrad definition av
primarvard, forslag till ett nationellt grunduppdrag for primarvarden och ett fortydligande om
mojligheten till fast lakarkontakt i primarvarden.

Overenskommelsen om fattar totalt 6 250,5 miljoner kronor varav 5 698 kronor gar till
regionerna och 500 miljoner till kommunerna. Resterande gar till Sveriges kommuner och
regioner (SKR) for att stodja utvecklingen.

1.2 Mal med omstallningen

Patienten far en god, nara och samordnad vard som starker halsan
Patienten ar delaktig utifran sina férutsattningar och preferenser

Skapa ett mer samhallsekonomiskt effektivt halso- och sjukvardssystem
Starka samverkan mellan regioner och kommuner i syfte att skapa en mer
sammanhallen vard och omsorg
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1.3 Overenskommelsens utvecklingsomraden

» Utvecklingen av den nara varden med fokus pa primarvarden
> Okad tillganglighet i barnhalsovarden

» Goda forutsattningar for vardens medarbetare

> Insatser inom ramen for Vision e-halsa 2025

1.3.1 Utvecklingen av den nara varden med fokus pa
primarvarden
Sammanlagt férdelas 1 453 mkr till regionerna till utvecklingen av den nara varden med
fokus pa primarvarden for insatser inom fyra delomraden:
A. Stdd till omstéliningsarbetet
e Generella insatser i form av ex digitalisering, samordning och utveckla
ersattningssystem
Samverkan mellan regioner och kommuner
Undvika slutenvard genom proaktiva arbetssatt
Insatser for ett andamalsenligt resursutnyttjande foér omstallningen
Sakerstalla privata aktérers medverkan
Halsoframjande arbetssatt

B. Stod till att forbattra och utveckla tillgangligheten i primarvarden
e Utveckla och féréandra arbetssatt eller genomféra andra insatser som
starker tillgangligheten i primarvarden bland annat genom ett fortsatt arbete
med den forstarkta vardgarantin inom primarvarden

C. Stod till relationsskapande och ¢kad kontinuitet i varden
e Stddja relationsskapande och 6kad kontinuitet med sarskild inriktning mot
att erbjuda fast vardkontakt och fast lakarkontakt till patienter i primarvarden

D. Personcentrerad halso- och sjukvard

o Fortsétta inférandet av patientkontrakt och senast den 31 maj 2020 ha
upprattat handlingsplaner fér hur patientkontrakt ska implementeras, foljas
upp och utvarderas samt beskriva samverkan med den kommunala halso-
och sjukvarden. | handlingsplanen kan inkluderas arbete med fast
vardkontakt och fast lakarkontakt samt arbete med férutsattningar for
inférande av webbtidbok.

¢ Inkludera patientkontrakt i arbetet med personcentrerade och
sammanhallna vardférlopp inom andra sjukdomsomraden an cancer, som
implementeras i enlighet med beslut inom regionernas nationella system for
kunskapsstyrning.

¢ Ge information och utbildning till personal och invanare om patientkontrakt.

e Stddja utvecklingen av samordnad planering med patientkontrakt pa 1177
Vardguiden.

Darutdver far regionerna en resursforstarkning med 1 500 mkr for utvecklingen av
hélso- och sjukvarden med fokus pa primarvarden

1.3.2 Okad tillgénglighet i barnhalsovarden

Regionerna far 114,5 mkr for insatser som syftar till att 6ka tillgangligheten inom
barnhalsovarden med fokus pa grupper som har eller riskerar att fa sdmre halsa och
tandhalsa samt en 6kad samverkan mellan barnhalsovarden och andra aktérer, som
foérebyggande socialtjanst, moédrahalsovard och vardgivare inom tandvarden.
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For att fa ta del av medlen inom barnhalsovarden ska foljande insatser genomforas av
regionerna:

e Genomfora atgarder for att 6ka tillgangligheten i barnhalsovarden fér grupper som
har hogre risk fér sdmre halsa och tandhalsa och grupper med lagre
vaccinationstackning.

e Stddja och stimulera till en forbattrad samverkan mellan barnhalsovarden och andra
aktorer for att uppmarksamma och férebygga skillnader i halsa, utveckling och
uppvaxtmiljo, exempelvis genom samverkan med mdodrahalsovarden, socialtjansten
och tandvarden

1.3.3 Goda forutsattningar for vardens medarbetare

Totalt far regionerna 1 819 mkr och kommunerna 500 mkr for dvergripande insatser som
ska bidra till att starka huvudmannens planering av sitt kompetensbehov i syfte att utveckla
vardens verksamheter mot en god och nara vard. Regionerna far ytterligare 500 mkr for att
fler sjukskoterskor ska ges mojlighet att l1asa till specialistsjukskoterska samt 100 mkr for att
mojliggora utvecklings- och karriarmajligheter for specialistsjukskoterskor med fordjupad
kompetens inom centrala omraden.

Medlen far anvandas till féljande omraden:
A. En andamalsenlig kompetensforsorjning for omstalining till en nara vard
e Framja interprofessionella arbetssatt och goda larandemiljoer
e  Strukturerade modeller fér kompetens- och karriarutveckling
e Kapacitets- och produktionsplanering

B. Utveckla forutsattningarna pa arbetsplatsen

e Stddjande och hallbar arbetsmiljo

e Starka forutsattningarna for ledarskapet

¢ Anvanda kompetensen ratt utifran ett personcentrerat och halsoframjande
arbetssatt

e Starka teambaserat arbetssatt och samverkan mellan huvudman

e Minska behovet av inhyrd personal

e Utveckla férutsattningarna for primarvardens medarbetare genom
utvecklings-, utbildnings- och forskningsaktiviteter, som stodjer
omstallningen till en ndra vard.

C. Utbilda vardens framtida medarbetare

e Starka kompetensutvecklingen for medarbetarna utifran verksamhetens
behov

e Utveckla forutsattningarna for att utdka verksamhetsintegrerat larande i
primarvarden

e Utveckla utbildnings- och handledarkapaciteten, exempelvis genom olika
formera av handledarutbildning och modeller fér handledning

e Utveckla goda larande miljoer i varden

e Tillvarata kompetensen hos personer med utlandsk utbildning

e Utveckla den regionala samverkan mellan sjukvardshuvudman och
larosaten genom uppbyggnad av sjukvardsregionala rad

D. Vidareutbildning for sjukskoterskor
e Insatser som syftar till att stimulera sjukskoéterskor till att vidareutbilda sig till
specialistsjukskoterska, inom omraden dar de nationella behoven &r stora
eller inom prioriterade omraden utifran halso- och sjukvardens behov.
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o Mojliggodra for sjukskoterskor att kunna kombinera studier med arbete
genom utbildningsanstallningar och olika former av utbildningsférmaner,
som delvis eller full 16n under studierna och vid behov bidrag till resor.

E. Karriartjanster fér specialistsjukskoterskor
¢ Insatser som syftar till att 6ka attraktiviteten att bli specialistsjukskoterska
och for att mojliggora utvecklings- och karridrmdjligheter for
specialistsjukskoterskor med fordjupad kompetens inom centrala omraden.

1.3.4 Insatser inom ramen for Vision e-halsa 2025

Sammanlagt avsatts 230 mkr till regionerna varav 100 mkr ar avsedd for insatser rérande
standarder och informationssakerhet och resterande for utbetalning till SKR fér satsningen
pa 1177.
| satsningen lyfts fyra omraden:
A. Individen som medskapare
e Fortsatt utveckling av 1177 vardguiden

B. Ratt information och kunskap
e Arbeta for gemensam tillampning av standarder. Insatserna kan bl.a.

handla om sakerstallande av medverkan i och féljsamhet till det nationella
utvecklingsarbetet rérande begrepp, termer, kodverk, klassifikationer,
informationsstruktur, modeller och standarder m.m. samt att fragor som rér
standarder och informationshantering i halso- och sjukvarden lyfts och
kopplas samman med narliggande processer eller verksamheter, t.ex.
informationssakerhet, upphandling och tillganglighet

C. Trygg och saker informationshantering
e Starka informationssakerhetsarbete. Insatserna kan bl.a. handla om att

utveckla det systematiska informationssakerhetsarbetet genom t.ex.
inforandet av ett ledningssystem, utveckling och uppratthallande av en god
informationssakerhetskultur centralt och lokalt, arbete med
informationssakerhetskrav vid systemutveckling eller utkontraktering av IT-
drift till privata leverantérer eller underleverantdrer samt kontinuerlig
uppféljning av informationssakerhetsarbetet. En del i arbetet bor dven vara
att ta tillvara pa stod och vagledningar fran berérda statliga myndigheter.

D. Utveckling och digital transformation i samverkan
¢ SKR ska genom samordnande insatser stodja Al-utvecklingen inom halso-
och sjukvarden

2 REGION JAMTLAND HARJEDALEN

Tilldelning av stimulansmedlen till regionerna sker i relation till befolkningsandel baserat pa
underlag den
1 november 2019 och fordelas till Region Jamtland Harjedalen enligt foljande.

UTVECKLINGSOMRADE DELOMRADE SUMMA
Utvecklingen av den néra -Nara vard/primarvard 18 174 397 kr
varden med fokus pa -Generell resursforstarkning 18 997 627 kr

primdrvarden
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Okad tillganglighet i -Barnhalsovard

barnhilsovarden

1140 877 kr

Goda forutsattningar for

- Vardens medarbetare

23 037 789 kr

Vision e-halsa 2025

vardens medarbetare - Vidareutbildning 6 332 542 kr
specialistsjukskoterska 1266 508 kr
- Karriartjanster for
specialistsjukskoterskor

Insatser inom ramen for -E hélsa 2912 969 kr

TOTALT

71 862 709 kr

2.1 Forslag till fordelning inom Region Jamtland Harjedalen av
overenskommelsen "God och nara vard 2020. En
omstallning av halso- och sjukvarden med fokus pa

primarvarden”

Samtliga féreslagna insatser utgar fran kriterierna i den statliga satsningen samt de interna
aktiviteter som ingar verksamhetsplan och internkontrollplan som éverensstammer med
kriterierna. For samtliga omraden ska privata utférare goras delaktiga.

2.1.1 Utvecklingen av den nara varden med fokus pa

primarvarden

specialiserad vard och kommun exempelvis
genom digitala konsultationer

AKTIVITET SUMMA ANSVARIG
Samordnare for nationella satsningar i 600 000 kr Primarvardschef
primarvard
Personcentrerad vard/patientkontrakt/fast 1 000 000 kr Chef Halso- och
l&kar- och vardkontakt/SIP sjukvardspolitiska
avdelningen (HOSPA)
Hemmonitorering 5000 000 kr Halso- och
sjukvardsdirektor
Utveckling av hembesdk i samverkan med 1 500 000 kr Halso- och
primarvard, kommun och specialiserad vard sjukvardsdirektor
Utveckling av effektiva vardfléden primarvard, 10 000 000 kr | Halso- och

sjukvardsdirektor

TOTALT

18 100 000 kr

Kan vid behov omfordelas mellan de olika aktiviteterna.

Den generella resursforstarkningen pa knappt 19 miljoner kronor far Bestallarenheten att
fordela till primarvardens utforare utifran antal listade, med krav pa aterrapportering éver
vad som gjorts inom angivna insatsomraden for utveckling av nara vard enligt punkt 1.3.1.

Sammanhallet ansvar: Bestallarchef
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2.1.2 Okad tillganglighet i barnhalsovarden

Inriktningen for 2020 ligger i linje med insatser genomférda under 2018-2019. D4 ersattes
for 6kad tillgénglighet i Barnhalsovarden (BHV) i Jamtlands Ian for grupper med samre
halsa, tandhalsa och lagre vaccinationstackning, genom uppsdkande verksamhet i framst
socioekonomiskt utsatta omraden (aldersgrupp 0-6 ar) alla vardenheter, oavsett driftform,
med 800 kr per hembesok samt ytterligare 600 kr per hembesdk fér omraden med CNI
(Care Need Index) hogre an 1,0. En berdknad sammanlagd kostnad pa 805 000 kronor.
Resterade medel anvandes, utifran ett askandeforfarande, till inkdp av utrustning och
material i syfte att forbattra tillgangligheten inom barnhalsovarden samt fortsatt utveckling av
familjecentralen i Torvalla.

For 2020 forslas fortsatt ersattning for hembesok, framst i socioekonomiskt utsatta
omraden, utveckling av familjecentraler samt annan samverkan med vardaktérer inom
barnhalsovarden.

Barnhalsovardsoverlakaren ansvar for att ta fram forslag till fordelning av 1 140 877 kr
utifrin dverenskommelsens kriterier.

2.1.3 Goda forutsattningar for vardens medarbetare

AKTIVITET SUMMA ANSVARIG
Uppbyggnad av Kliniskt kompetenscentrum 15200 000 kr | FOU chef
Sjukskoéterskans forsta ar 500 000 kr | FOU chef
Chefsutvecklare och chefsprogram 1500 000 kr | HR direktoér
Personalresurs Saba Cloud 300 000 kr | HR direktér
Personalférstarkning inom IT 3 500 000 kr | Chef utvecklings- och
digitaliseringsenhet
samt IT chef
SPUR inspektion 700 000 kr | FOU chef
Specialistutbildning sjukskoterska 6 300 000 kr | HR direktor
Karriarvagar sjukskoterskor 1300 000 kr | HR direktoér
Oftrdelat 1 300 000 kr
TOTALT 30 600 000 kr

Kan vid behov omférdelas mellan de olika aktiviteterna, dock inte satsningen pa
specialistutbildning och karriarvagar.

Sammanhallet ansvar: Halso-och sjukvardsstrateg

2.1.4 Insatser inom ramen for Vision e-halsa 2025

Enligt férdelningen péa nationell niva &r ca 57% av totala summan vikta for fortsatt satsning
pa utveckling av 1177 Vardguiden vilket inom Region Jamtland Harjedalen motsvarar

1 660 392 kronor. For utveckling och pagaende arbete inom detta omrade foreslas dessa
medel hanteras inom utvecklings- och digitaliseringsavdelningen samt IT enheten.

De insatser som ar relaterade till informationssakerhet och standarder, 1 252 577 kr,
foreslas
hanteras inom avdelningen fér krisberedskap, sékerhet och miljé.

Ansvarig: Regionstabschef
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2.1.5 Villkor att beakta som ska framga i alla beslutsunderlag

Malsattningen ar att nyttja befintliga resurser for att uppna /svara mot krav
och kriterier i den aktuella nationella satsningen.

Uppdrag och aktiviteter ska registreras i Stratsys Nationella satsningar for
att mojliggdra regelbunden aterrapportering och uppféljning.

Om en aktivitet i uppdraget innefattar en investeringskostnad sa kan bara
innevarande ars avskrivning konteras mot objektet.

Inga medel delas ut i redovisningen for regiondriven verksamhet. Ansvarig
verksamhet uppdras kommentera utfall mot budget och dar pavisa att man
fatt uppdrag och godké@nnande pa att ha ett hdgre utfall mot budget
motsvarande beslutet.

Privata utférare ska vid forfragan kunna redovisa uppdragets aktiviteter och
kostnader.

Nya aktiviteter/utvecklingsprojekt far inte beviljas utan en budgetkalkyl for
hur aktiviteten ska finansieras om/nar riktad nationell satsning upphor. Det
ska framga hur implementering ska ske i ordinarie verksamhet i befintlig
budget, vad aktiviteten kan ersatta av befintlig verksamhet eller hur
avveckling av utvecklingsprojekt ska ske.

Sammanhallet ansvar for hela satsningen ar chef pa HOSPA

3 ATERRAPPORTERING

Senast den 31 maj 2020 ska enligt 6verenskommelsen en handlingsplan for patientkontrakt

upprattas.

Regionerna ska redovisa genomférda insatser och anvandningen av medlen inom ramen for
Overenskommelsen utifran ett frageunderlag som kommer att tas fram gemensamt av SKR
och Socialdepartementet senast den

31 mars 2020. En delredovisning ska inkomma till Socialstyrelsen senast den 30 september
2020 och slutredovisningen till Socialstyrelsen senast den 31 mars 2021.

Inom Region Jamtland Harjedalen foljs 6verenskommelsen upp i manadsrapporter,
tertialrapport, delarsbokslut och arsbokslut. Underlag fér rapportering kommer att finnas i
verktyget Stratsys
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