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1 Inledning

Region Jdmtland Hdrjedalen har ett sjukhus och primdrvard ddr hdlsocentraler i egen
regi och alternativa utforare levererar god och ndra vard. Oavsett mdnniskors dlder,
bostadsort, utbildning, kon, etniska eller socioekonomiska bak-grund, eller andra
lagstadgade diskrimineringsgrunder ska vdrden finnas ndra och halla god kuvalitet,
genom att vara sdker, kunskapsbaserad, effektiv, tillgdnglig, jamlik och ges i rimlig tid.
(Regionplan och budget 2020-2022)

Region Jimtland Hirjedalen och dess vardgivare inom primarvarden har ett gemensamt
ansvar och intresse av att folja upp och utveckla virden. Utgingspunkten for detta arbete
ska vara en 0msesidig stravan att uppna en fortroendefull relation mellan parterna.
Regionen har ett ansvar att patala brister i verksamheten oavsett om verksamheten drivs av
regionen i egen regi eller av vardgivare i annan driftform. Darmed tillgodoses ocksé
allménhetens ratt till insyn enligt 8 kap kommunallag (2017:725). Regionen eller annan pa
dess uppdrag har ratt att hos vardgivaren folja upp/inspektera verksamheten for att bland
annat sikerstélla att virdgivaren uppfyller 6verenskomna krav och specifikationer.

Viardgivaren ska ldmna/tillhandahélla de uppgifter som regionen anser sig behéva for att
félja upp och kontrollera:
e att verksamheten bedrivs i enlighet med forfrégningsunderlaget och de mal och
riktlinjer som regionen faststallt
e att virdgivarens sidkerhets- och kontrollsystem ar tillrackliga
e att verksamheten bedrivs pa ett i Gvrigt tillfredstillande sitt

Detta dokument innehéller en sammanfattning av verksamhetsberittelserna fran
vardenheterna som ingér i Halsovalet, kommentarer fran utférarnas verksamhetsberittelser
samt kommentarer och texter fran funktionsansvariga for olika omraden inom Region
Jamtland Harjedalen. Inom hilsovalet verkade 17 regiondrivna virdenheter med 15 filialer
samt 5 vardenheter med 9 filialer i annan driftform. Samtliga avtal inom halsovalet sades
upp fran arsskiftet 2020/2021 och nya anstkningar hanterades under hosten for ett fortsatt
deltagande i hilsovalet fran 2021.

Grundlaggande verksamhetsstatistik insamlas med stod av den information som samtliga
vardenheter registreras i vardadministrativa systemet. Regionen dger utan sarskilt
medgivande tillgang till alla sddana uppgifter med undantag for sekretessbelagd
information. (Forfragningsunderlag Halsoval Region Jamtland Hiarjedalen 2020)

Fran december 2020 anslot Region Jamtland Harjedalen till uppfoljningsverktyget Medrave
som nu mojliggor for deltagande Primarvardskvalitet som ar ett nationellt kvalitetsregister
for priméarvard.

Enskild uppféljningsdialog sker arligen i samband med redovisningen av det
verksamhetsar som gatt. Controller for hilsovalet samt ansvariga for olika utsedda
uppfoljningsomraden besoker hilsocentralerna for att triaffa personalen och éven se 6ver
lokalerna, detta skedde dock inte 2020 d& pandemin brot ut, utan genomfordes istéllet
digitalt. Vid den enskilda dialogen ar verksamhetschef/enhetschef och MLU/MLA
(medicinskt ledningsuppdrag/medicinskt ledningsansvarig) deltagande och diskussioner
sker utifran krav och uppnadda resultat ur arsuppfoljningen. Forbattringsomréden
identifieras gemensamt i en handlingsplan som antingen ska genomf6ras omgaende
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och/eller som ligger som grund for ndst kommande ars uppfoljning. I ar sa blev det en
sammanfattning av samtliga uppfoljningar pga pandemin.

Tva ganger under aret har leverantorstraffar, dvs gemensamma méten med samtliga
verksamhetschefer samt enhetschefer inom hilsovalet genomforts, s k gemensam dialog.
P& agendan har olika aktorer informerat om nyheter, nya rutiner, riktlinjer om bl a framtida
uppdrag, statliga satsningar, hilsoval 2021, priméarvardskvalitet samt kodning,
Barnhilsovard, Modrahalsovard, PTP (praktisk tjanstgoring for psykologer), Covid 19,
robusta hilsocentraler, samverkan, kunskapsstyrning, LPO, Nara vard mm.

Sarskilda fordjupningar vid uppfoljningen for 2019 var samverkan med kommunen,
Sabo samt hemsjukvard, fast virdkontakt, fast lakarkontakt, avvikelsehantering,
mangbesokare, kompetens, nira vard, tickningsgraden, tillgingligheten och kontinuitet for
invAnarna, patientsdkerhetsrond, antibiotikaférskrivning, personcentrerad vard och
pandemin. Vardenheterna far en sammanstallning av dialogerna med i vissa fall
handlingsplaner.

Fordjupad riskbaserad uppfoljning sker enligt rutin vid allvarliga hindelser, ex vid
Lex Maria fall och drenden till den statliga tillsynsmyndigheten Inspektion for vard och
omsorg (IVO).

Andra uppfoljningar ar de sk fordjupade tematiska uppfoljningar som genomforts
under éret;

- Barnhilsovdrdens medicinska revisoner har genomforts hos nagra BVC

mottagningar

- Kvalitetsuppféljningar av Modrahalsovarden

- Lakemedelsuppfoljningar, har genomforts av Laikemedelskommittén

- Lakemedelshanteringsuppfoljningar, har genomforts av lakemedelsenheten.

- Patientsidkerhetsronder, har genomforts pa samtliga hilsocentraler.

- De flesta hilsocentraler, har reviderade och aktuella atgirdskort avseende )
katastrofmedicinsk beredskap samt planerat for vilken samordning och fordelning

som behover ske avseende insatser vid sarskild handelse.

Samlad arlig analys

En verksamhetsberittelse/arsbokslut for 2020 har upprittats och vissa vardenheter
kommer att besokas under maj ménad for dialog/uppfoljning, pa de virdenheter som inte
besoks dar sker dialogen/uppfoljningen digitalt. Vart tredje 4r kommer virdenheterna att fa
ett fysiskt besok vid uppfoljningen. Eventuella forbattringsomraden identifieras gemensamt,
handlingsplaner/rekommendationer uppréttas, verkstalls och foljs upp under 2021. De
siffer- och antalsunderlag som ligger till grund f6r denna uppfoljning ar framplockade vid
olika tillfallen och resultat kan skiljas at beroende pa nir i tid statistikuttaget ar framtaget
eller att en annan avgransning ar gjord. Under 2020 har det varit svarigheter att fa fram
statistik ur vart utdatasystem vilket kan bero pa integrationer mellan Cosmic dar
felsokningar pagar. Det giller mitetal som kontinuitet och Nationella Diabetesregistret.

Egenkontroll
Ytterligare en uppfoljningsform genomfors arligen och det ar de sa kallade egenkontrollerna
som utfors 16pande under &ret av verksamheterna sjilva, i enligt med patientsidkerhetslagen.
Exempel pa olika tematiska egenkontroller som genomforts ar;

e Registreringen i NDR

e RiksSar

e Hygienrond

e Basala hygienrutiner, foljs upplokalt samt punktprevalensmétning tva ggr/ar
nationellt
Miljérond
e SveDem (svenskt demensregister) for ndgra sarskilda boenden
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Journalgranskning genomford av MLU
Kontroll av osignerade dokument varje vecka
Loggkontroll i virdadministrativt system
Jamforelseméatt MVC /BVC

Telefoni, statistik
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2 Sammanfattning Resultat 2020

Pandemin har paverkat och priglat arbetet inom primérvarden under stora delar av éret.
Omstéllning mot Nira vard fick en snabb start for att méta medborgarnas behov i form av
att skydda de skora i samhallet, planera f6r provtagning och vaccination av Covid 19,
samverkan med kommunerna ar ndgra exempel. Den digitala tekniken har exploderat med
digitala mo6ten, webbtidbocker, PV-online, virituella rum mm.

Vid uppfoljning av verksamhetséret 2019 genomfordes en djupare genomgéng av
verksamheterna avseende samverkan med kommunen, Sibo samt hemsjukvard, fast
vardkontakt, fast lakarkontakt, avvikelsehantering, méngbestkare, kompetens, nira vard,
tackningsgraden, tillgangligheten och kontinuitet for invénarna, patientsiakerhetsrond,
antibiotikaforskrivning, personcentrerad vard och pandemin. Verksamheterna har utifran
uppfoljningen atagit sig att analysera, forbattra och folja upp resultaten under 2020/2021.

2.1 Resultat 2020

Befolkningen okar i linet. CNI har dndrats marginellt per vardenhet, dock skiljer det 0,53 i
CNI variabel fran den virdenhet som har lagsta CNI till den vardenhet som har det hogsta
vardet. Jarpen har hogst CNI och Offerdal lagst.

Tillgangligheten har 6kat i och med digitaliseringen, ex. webbtidbok, utokade 6ppettider,
hembesok hos dldre multisjuka som har stérre behov av hélso- och sjukvard, ckat
anviandandet av den digitala tekniken, virtuella akutrum, hemmonitorering samt
konsultation med specialistlakare via distansteknik.

Anviandarkonton pa 1177 vardguidens e-tjanster har 6kat markant d& patienterna soker
andra vagar att fi komma i kontakt med hilsocentralerna. Det var ca 99 680 invanare i lanet
som var anvandare av tjansten, vilket motsvarar nistan 76 % av befolkningen, motsvarande
siffra for 2019 var ca 69 412 anvindarkonton (53% av befolkningen). Verksamheterna
beskriver att e-tjanster hjilper till att avlasta trycket pa telefoni och besok. Antal drenden

var 95 593-

Fysiska besok till hilsocentralerna i ldnet har minskat under 2020 medan de digitala
tjansterna har okat ex. PV-online, andra digitala kontakter. Samverkan med kommunerna
har 6kat och fler hembesdk har gjorts fran primarvarden.

Alla vardenheter uppfyller kravet pa 6vervigande andel specialist i allmadn medan en
vardenhet har 6verviagande andel sjukskoterskor utan vidareutbildning till distriktskéterska,
dir utbildning pagar for tillfallet.

Tackningsgraden &r relativt oforandrad fran tidigare ar.

Tillgangligheten pé telefon (nollan) &r generellt god och haller sig pd ungefar samma nivé
som tidigare ar med 89 % 2020 (91 % 2019) samma som rikssnittet. Utveckling sker med
forandringar av olika arbetssétt och tekniska 16sningar for att oka tillgédngligheten. Den
regiondrivna primarvérden telefonisystem uppgraderasedes till en modernare plattform
under hosten.

Efter kvalitetssidkring av utdata i mars kunde matning av den forstiarkta vardgarantin, 3:an,
starta. Lansniva ar 81 % i december (Rikssnittet 82 %). Tillgangligheten har varierat mellan
55 — 93 % har sjunkit med en procentenhet frin foregdende ar.
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Patientsidkerhetsrond utfordes digitalt i samband med hilsovalsuppf6ljning vid samtliga
vardenheter 2020. Patientndmnden ser att &renden inom primirvérden ligger pa samma
niva som tidigare ar. Under 2020 avsdg 60 procent av darendena kvinnor.

Enl Nationella Diabetes Registret (NDR) ligger ldnet bra till i behandling av diabetes typ 2
med ett HbA1c> 70 pa 7,8 %, vilket ar ett fint resultat jmf med riket pa 9,1 %. Manga
verksamheter har diabetesskoterskor som skoter det mesta med diabetespatienten, de har
skapat egna rutiner for sin verksamhet sé att det skall fungera. Vissa virdenheter jobbar
dock fortfarande med att skapa rutiner for verksamheten. Svart att f6lja pa ett adekvat satt
da systemstod inte ger korrekta uppgifter. Nagra virdenheter ligger efter i sina planerade
arskontroller pga pandemin.

Antibiotikaforskrivningen ar fortfarande 1ag i lanet jamfort med Sverige. Malet for 2020 var
250 recept/1 000 inv. Snittet blev 217 recept/ 1 000 inv, jaimfort med 253 recept/1 000 inv
ar 2019. Samtliga har minskat sin férskrivning vilket kan bero pa farre infektionssjukdomar
samt att sokfrekvensen for infektionssjukdomar har minskat i och med pandemin och dess
restriktioner. Aven traditionen bland befolkningen spelar en roll i forskrivningen.

Maétt dér resultaten inte gatt att kvalitetssikra eller att ta ut ur utdata ar kontinuitet,
samverkan/véardplaneringar ur LINK och Nationella Diabetesregistret. For 2020 deltog inte
Region Jimtland Harjedalen i den nationella patientenkiten vilket gor att det inte heller dar
finns nagot resultat.
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3 Indikatorer

De indikatorer som ligger till grund for uppf6ljning kommer fran "Basmodell for uppf6ljning
av primarvard”, som ar framtagen av representanter fran SKR:s vardvalsnitverk samt fran
regionplanen.

Indikatorerna, mél och métt ar indelade i fyra huvudomraden med
uppfoljningsperspektiven fran regionens ledningssystem som filter.

Forutsiattningar

Uppgifter om forhéllanden som verksamheten har begriansade mdjligheter att paverka
Verksamhet

Kvantitativa uppgifter om verksamheten.

Struktur

Indikatorer som belyser de strukturella forutsittningarna for kvalitet.

Kvalitet i arbetet

Indikatorer som belyser kvaliteten, frimst i processtermer.

Kvalitetsindikatorerna ar utvalda for att kunna belysa de dimensioner som finns t ex i
Socialstyrelsens God Vard-koncept. I analysarbetet kan man efter behov aterknyta till de
principiella dimensionerna i God Vérd.

3.1 Forutsattningar

Uppgifter om forhallanden som verksamheten har begrdnsade maojligheter att pdverka
listade personer

3.1.1 Antal listade per halsocentral

Antal listade per halsocentral 2020
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Den 30 december 2020 hade Jamtlands ldn 131 268 invénare, en 6kning med 444 personer
jamfort med 2019. Det ar det sjunde dret med 6kning av invanare. Fordelningen av de
listade syns i tabellen ovan. Andelen listade hos privata virdgivare kontra egen regi ar 13 %
mot 87 %.
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Det ar ett stort spann pé storleken mellan verksamheterna i lanet. Narvard Frostviken som
dessutom ocksé dr den minsta verksamheten i hela Sverige med knappt 700 listade,
minskning med 40 listade jmf med 2019. Odensala ir fortfarande den stérsta enheten med
13 467 listade samt en av de tre enheterna som okat med listade tillsammans med Are och
Ripan.

3.1.2 Andel aktivt val/listade i procent

Fjallhilsan tillsammans med Odensala har 6kat mest i aktiva val under 2020.

Nystartade verksamheter, lakarbemanning och flytt inom lanet ar tre anledningar, men det
finns dven andra orsaker som paverkar listningsstrommarna, till exempel arbetspendling.
Narhet till hdlsocentralen ar fortfarande den viktigaste faktorn for valet.

Fran 2015 har medborgarna ritt att vélja vilken hilsocentral/vardcentral de vill i landet.
Under 2020 har 45 personer valt att lista sig i Jimtlands ldn dar 6vervigande delen kommer
fran Visternorrland. Preliminart har 251 lansbor valt att lista sig i annat 14n framst i
Stockholm.

3.1.3 CNI index

Som socioekonomisk faktor anviands CNI (Care Need Index) som en del vid berdkning av
ersittning till halsocentraler. CNI visar sjukdomsbordan vid olika hélsocentraler och
anvinds i ersdttningssystemet med syfte att utjamna sjukdomsbdrdan.

De variabler som anvénds i CNI ar:
e alder 6ver 65 ar och ensamboende,
alder yngre an 5 ar,
ensamstiende fordaldrar med barn till och med 17 ar,
lagutbildade 25 - 64 ar,
arbetslosa eller i dtgarder 16 - 64 ar,
personer fodda i Ost- och Sydeuropa (ej EU), Afrika, Asien eller Latinamerika
e personer 1 ar eller dldre som flyttade in i omradet.
Jamfort 2020 mot 2019 har 9 hilsocentraler 6kat i socioekonomisk tyngd. Kélarne har okat
mest procentuellt i CNI. Jarpen fortsitter att ha det hogsta CNI i ldnet och har legat i toppen
under flera ar medan Offerdal ligger i botten.

I nedanstiende tabell jamfors hdlsocentralernas CNI virden per december

CNI - Care Need Index

241,191,151,15
9 1,191,791,091,08
0 1,071,071,071,03o,gs0,960,940,940,930,920,870,860,860,850,840,840,840,82

d O
F L ((;\0'9 i &

2020 2019 m=2018
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Genomsnittet i lanet for den socioekonomiska tyngden ar 1,0 dar Kilarne ligger narmast var
pé 0,98. Skillnaden &r 53 variabler.

Sammantaget listade, aldersfordelning, lokalisering, tillfalliga besckare, CNI etc kan sdgas
utgora en halsocentrals "DNA”. Lagg dartill bemanning eller den brist p4 bemanning som
kan finnas pa enheterna och detta perspektiv utgor verksamheternas forutsattningar att ta
sig an och l6sa primarvadsuppdraget att ge medborgarna vard. Denna bakgrund ar viktigt
att ha med sig i tolkning av resultaten och i dialogen, d& alla har olika forutsattningar att
16sa och genomfora det som forviantas av dem.

3.2 Verksamhet

Kvantitativa uppgifter om verksamheten.

3.2.1 Tillganglighet

3.21.1 OPPETTIDER

Samtliga verksamheter anger att de haller 6ppet 8 — 17. Nagra verksamheter har kvills- och
helgoppet och det ar framst i turistorterna som de har utékade 6ppettider men dven
specifika kvallsmottagningar med bl a influensavaccinering.

3.2.1.2 ANNAN TILLGANGLIGHET

Annan tillgdnglighet som ndmns av vardenheterna ar telefontider, de flesta har fasta
telefontider — dar trycket ar vildigt hogt fran kl 08.00. De har olika strukturer for att mota
upp telefontillgingligheten diar ndgra bemannar med samtliga sjukskoterskor direkt kl
08.00.”Littakuten” vilket innebar att patienten far en medicinsk bedomning samt sorteras
till ratt vardkompetens, har de flesta pausat under pandemin. Andra tillginglighets
mojligheter som anges ar e-tjanster, hembesok hos dldre multisjuka som har stérre behov av
hilso- och sjukvérd, jour o beredskap bade pa plats samt distanskontakt, 1177.se,
chattfunktion, mail, videobesck och Internet-KBT. Implementering av webbtidbok ar
péborjad samt utrullning av hemmonitorering.

3.2.1.3 1177 VARDGUIDENS E-TJANSTER

Idag dr 99 680 invénare i ldnet anvindare av e-tjdnsten, vilket motsvarar nastan 76 % av
befolkningen, ifjol var det 69 412 anviandare, 53 %. Verksamheterna beskriver att e-tjanster
hjalper till att avlasta trycket pa telefoni och besok dar e-tjanster fraimjar invanarnas egna
resurser genom att de kan logga in pa 1177 vardguidens e-tjanster och boka tid, férnya recept
mm. I basuppdraget ingar 1177 vardguidens e-tjanster dir de beslutade e-tjanster som
vardgivarna inom lanet minst ska erbjuda ar: Férnya recept, av-/omboka tid, bestdlla tid,
fornya preventivmedel, fornya hjdlpmedel, hjdlp oss att bli bdttre samt kontakta mig.
Antal drenden i januari 2021 var 95 593.
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3.2.2 Direkt verksamhet — Patientverksamhet
3.2.2.1 OPPENVARDSKONTAKTER

Oppenvardskontakter 2020 2020 2019 2019
Antal kontakter |Antal patienter | Antal kontakter |Antal patienter

Svenstaviks hdlsocentral 18 282 4 229 19 869 4 026
Myrvikens halsocentral 13 344 2 789 15 254 2 863
Bracke halsocentral 20293 3817 22 820 4 343
Kalarne halsocentral 5413 1 126 4 641 911
Svegs halsocentral 26 717 4 768 28 987 4 988
Fundasdalens halsocentral 13 708| 3431 15 320 3882
Fjallhdlsan 20 666 5155 21 169 5413
Vemdalsskalets lakarmottagning 1078 1 006 1439 1342
Lofsdalens I&dkarmottagning 442 413 498 470
Krokoms halsocentral 34 979 7 755 37514 7 707
Follinge hdlsocentral 7 509 1 396 7 795 1397
Halsorum Offerdal 10 965 1 838 11 559 1901
Halsocentralen Ripan 25 281 5771 26 814 5 698
Hammarstrands halsocentral 21 346 3578 24 927 3 806
Stuguns halsocentral 3 869 864 4 528 973
Stréomsunds hdlsocentral 21 059 4441 25 729 4 975
Backe hilsocentral 11 878] 1 716 15 596 1834
Na&rvard Frostviken 3 870 676 4 303 752
Nya Narvarden 22 281 4 175 22 740 4012
Jarpens hdlsocentral 25 258 5 021 25 664 4711
Are hilsocentral 30091 9 661 33 525 11 189
Hallens hilsocentral 4 346 1 057 4 104 1023
Zatagrands halsocentral 39 574 8 988] 42 237 9 613
Froso halsocentral 37 342 8671 40 721 9 060
Odensala halsocentral 36 907 9 658 42 162 9 757
Torvalla familjecentral 10 387 9 050 8 303 6 204
Lugnviks hilsocentral 22 960 5 995 26 475 6177
Lits hdlsocentral 11 322 2 633 10 950 2545
Brunflo hidlsocentral 34 292 7 199 35 626 7 199
535 459 107 658 579 332 111 782

Antal fysiska kontakter, har minskat med knappt 44 000 kontakter fran 2019, ca 7,5 %
Antalet patienter har minskat med ca 4 000, knappt 4 % vilket innebéar farre méngbesokare.
Pandemin som startade 2020 och att verksamheterna blev tvungna att stélla om sitt arbete
pd mottagningarna ir en bidragande orsak till den minskade produktionen enligt

vardenheterna.

3.2.2.2 ENSKILT HEMBESOK, TEAMBESOK | HEMMET

Enskilt hembesdk, Teambesdk i hemmet 2020 2020 2019 2019
Antal kontakter |Antal patienter | Antal kontakter | Antal patienter

Svenstaviks hilsocentral 998 371 715 325
Myrvikens halsocentral 382 142 495 122
Briacke hilsocentral 329 157 251 150|
Kalarne halsocentral 230 70 80 a1
Svegs hilsocentral 811 284 364 202
Funasdalens halsocentral 471 134 222 103
Fjallhalsan 1 060 235 636 225
Krokoms hilsocentral 613 345 645 403
Follinge halsocentral 319 152 273 136
Halsorum Offerdal 57 41 134 61
Halsocentralen Ripan 660 254 393 233
Hammarstrands halsocentral 496 222 534 213
Stuguns halsocentral 80 41 68 37|
Stromsunds hilsocentral 583 269 476 279
Backe halsocentral 250 95 256 99
Narvard Frostviken 156 65 377 79
Nya Nirvarden 197 137 222 108|
Jarpens halsocentral 483 244 453 183
Are hilsocentral 287 162 301 150
Hallens halsocentral a7 34 29 17
Zatagrands halsocentral 916 359 838 295
Froso halsocentral 534 327 337 230
Odensala halsocentral 1113 431 1279 458
Torvalla familjecentral 73 62 163 99
Lugnviks hdlsocentral 245 368 736 271
Lits hdlsocentral 530 171 398 163
Brunflo hilsocentral 1671 675 1 056 436
14 291 5611 11 731 4921
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Enskilt hembesok har 6kat med drygt 2 500 besok jmf med 2019. Flera har fordubblat sina
besok. Brunflo forklarar sin satsning pa Néra vard och darmed ingér hembesoken.
Fjallhélsan beskriver att 6kningen har skett pga av pandemin, de &ldre fick hembesok istillet
for besok pad He. Nagon har beskrivit att pandemin har begransat hembesoken pga
restriktioner. Innan de blev en stimulanspeng (2019) sé var det ca 8 000 hembesok i ldnet.

3.2.2.3 BESOK AV LISTADE PA AKUTMOTTAGNINGEN OCH JOURMOTTAGNINGEN |

OSTERSUND

Bes ok Akutmottagni ngen Jourmottagn. OSD
Antal kontakter 2019 2020 2019 2020
Svenstaviks halsocentral 761 386 46 52
Myrvikens halsocentral 814 514 a4 53
Bracke halsocentral 1 016 541 68 60
Kalarne halsocentral 270 109 13 16
Svegs halsocentral 5449 212 2
Funasdalens halsocentral 180 84 i 2
Fiallhalsan 365 124 3 2
Krokoms halsocentral 2 351 1 498 21 26
Follinge halsocentral 361 1380 3 2
Hilsorum Offerdal 486 292 3 2
Halsocentralen Ripan 2 179 1 463 253 212
Hammarstrands halsocentral 751 375 35 a2
Stuguns halsocentral 317 169 12 28
Stromsunds hialsocentral 781 365 (S a1
Backe halsocentral 292 124 2
Narvard Frostviken 117 33 1

Nya Narvarden 761 338 (S 1
Jarpens halsocentral 825 382 3 3
Are hidlsocentral 608 322 1 3
Hallens halsocentral 256 145 2 S
Zatagrands halsocentral 3 966 2 615 390 370
Froso halsocentral 3 544 2 452 333 429
Odensala halsocentral a4 029 2 499 424 421
Lugnviks halsocentral 2 661 1 567 257 293
Lits halsocentral O6 1 579 o9 84
Brunflo halsocentral 2 629 1 683 246 2471
Totalt 31 825 19 O51 2272 2 351

Besdk pa akutmottagningen och jourmottagningen pa Ostersunds sjukhus skall ske vid
medicinskt motiverat besok, annars skall akuta fall bedémas pa hélsocentralen. P4
akutmottagningen har det blivit en rejil minskning i samband med att pandemin startade.
Akutmottagningen menar att dldre personer samt riskgrupper dragit sig for att soka akut
samt att man gjorde en grundlig genomgang av alla som bodde pa SABO och i st6rre
utstrickning virdade dessa hemma.

3.2.3 Indirekt verksamhet

3.2.3.1 SAMVERKAN MED KOMMUNERNA

Det nya hemsjukvardsavtalet sk samverkansavtalet borjade att gilla fran 2017-04-01. Det
finns ca 60 Sirskilda boende, SdBo och korttidsboenden i lanet samt drygt 1 600 platser.
Inom hélsovalet finns det som ett tillaggsuppdrag att primarvarden ansvarar for
lakarmedverkan i SdBo. Tillsammans skall kommunen och vardenheten samverka kring
arbetssittet dar flera har skrivit rutindokument som de f6ljer. Samverkan sker &ven med
hemsjukvérden, dar lakarmedverkan skall ske for de listade patienterna, olika strukturer
och arbetssitt finns i lanet bl a. genom lokala rutindokument. Flera enheter har tecknat
lokala 6verenskommelser med kommunen géllande kontakt, likartid mm. Under det gdngna
aret har det varit tat kontakt utifran pandemin. Brukarrad forekommer vid nagra
hilsocentraler.



Arsbokslut 2020 Halsoval 14(23)

3.2.3.2 TILLAGGSUPPDRAG UTOVER BASALA PRIMARVARDSUPPDRAGET
Ny ansokan gors arligen om tilldggsuppdrag utover basatagandet.
Under aret har foljande tilliggsuppdrag funnits.
e Familjecentral
Ansvar for sarskilt boende
Utveckling och utbildning
Fortbildningssamordnare
ST-lakare
AT lakare
AT- och ST- studierektor inom primarvard
Lektor inom regionaliserad lakarutbildning
PTP (praktisk tjanstgoring for psykolog)
Ambulansverksamhet i Gidddede

3.3 Struktur

“Indikatorer som belyser de strukturella forutsdttningarna for kvalitet.”

3.3.1 Kontinuitet lakare

Malet ar att patienter som besokt ldkare tre gdnger eller mer ska fa traffa samma ldkare i
minst 65 % av besoken. Utdata har ej gatt att anvinda under 2020 men fran december 2020
ar Region Jimtland Hirjedalen anslutna till uppféljningsverktyget Medrave som mgjliggor
deltagande i primarvardskvalitet och dar det bl a méts kontinuitet.

3.3.2 Kontinuitet distriktsskoterska

Malet ar att patienter som besokt distriktsskoterska tre génger eller mer ska fa traffa samma
skoterska i minst 65 % av besoken. Utdata har ej gatt att anvinda under 2020 men fran
december 2020 dr Region Jimtland Hérjedalen anslutna till uppféljningsverktyget Medrave
som pd samma sétt som for lakarna nu maojliggér matning av kontinuitet.

3.3.3 Kompetens

3.3.3.1 ANDEL ALLMAN LAKARE OCH DISTRIKTSSKOTERSKOR

“Den dvervigande andelen av tjdnstgorande ldkare, exklusive utbildningslikare, ska vara
specialister 1 allmdnmedicin med reell kompetens och dokumenterad erfarenhet av hela det
uppdrag som ingar i tjdnsten”. Samtliga har 6vervigande specialister i allmadnmedicin.

“Den overvdgande andelen av tjdanstgorande sjukskoterskor ska vara utbildade
distriktsskoterskor”. Alla utom en vardenhet uppfyller kravet, Frostviken har 6vervigande
sjukskoterskor utan vidareutbildning till distriktsskoterska pga att en gar
vidareutbildningen just nu.

3.3.3.2 ANNAN KOMPETENS AN KRAVET

Kompetens som vardgivarna anger utover kravet i uppdraget ar biomedicinsk analytiker,
lakarsekreterare/receptionist, enhetschef, underskoterska, ST-ldkare, barnspecialist,
lokalvérdare, rontgenskoterska, fotvardsterapeut, behandlare, dietist pé distans,
sjukskoterska med vidareutbildning i anestesi och medicin, e-hédlsoutbildning samt
assistent.

I tilliggsuppdraget kan man ans6ka om PTP, ST och AT vilket finns pé flera enheter. Flera
anger att de nyttjar avstindsoberoendeteknik, bl a for journalskrivande, da exempelvis en
lakarsekreterare arbetar pa distans till andra vardenheter.
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3.3.4 Tackningsgraden

Méttet beskriver andel primarvardsbesck av totala antalet 6ppenvardsbesok inom
specialiserad vard och primarvard, alla besokstyper och vardgivarekategorier.

l 2020 2019
| Fundsdalens he 834 S424
| Fisllh3lsan g2 2122
| Backe he g1 83
| Sueg he 202 2022
| Mi3rvird Frostuiken 79 79
| Bre he Ta e
| H-strands hc 76 7o
| Kdlarne he 76 7534
| Jirpens he 75 7B
| Fallinge he 75 7432
| Mya MErvirden 75 752
| S-sunds he 73 7E%
| Hallens he i 59
| Hilsorum Offerdal i 6332
| Bricke hc Fiv 71
| Suenstavik he 7O 72
| Stuguns he B9 TO<
| Pyruikens he £9x e
Linet EE2 B2
| Krokoms he 6434 G4
| Brunflo he 53 B4
| Lits he 61 B12
| Ripan he 6052 G132z
| Frés6 he 57%< 5232
| Z-grinds he 572 522
| O-sala he 552 52
| Lugnviks he 543 573

Medeltalet ligger pa 66 % vilket ar 2 % lagre dn foregdende ar. Resultaten varierar i spannet
54 % till 83 %. Skillnaden for vardenheterna ar max 3 % fran ar till ar. “Tdckningsgraden
kan vara svdr att pdverka da enheter som ligger langre ifran sjukhuset har ett hogre
vdrde vilket dr naturligt”. "Med projektet och Ndra vard” kan vi kanske i framtiden ta
fram andra matt for att mdta vard ndra hemmet”. "Mer skulle kunna goras 1
primdrvarden i samverkan med specialistvdrden”. Svart att paverka i tdtort.

3.3.5 Fast vardkontakt

En fast vardkontakt ska utses for patienten om hen begir det, eller om det dr nodvandigt for
att tillgodose behov av trygghet, kontinuitet, samordning och sidkerhet som kan vara nagon
ur hilso- och sjukvardspersonalen. Vid vérd i livets slutskede ska en fast vardkontakt vara
lakare. Vardgivarna ska samverka och samordna vardens insatser for den enskilda
patienten, vid behov eller om den enskilde 6nskar detta. I de fall patienter har kontakter
med flera olika huvudmaén, bade inom specialiserad vard och priméarvird samt kommunal
hilso- och sjukvéard kan de ha flera fasta vardkontakter. Regionen arbetar med att ta fram
riktlinjer och rutiner for dokumentation av fast virdkontakt. Manga vardenheter har och
anvander fast virdkontakt men det dokumenteras inte ex kan vara en diabetesskoterska,
hypertoniskoterska, fysioterapeut.

3.3.6 Fast lakarkontakt

De flesta vardenheter har omréadeslidkare, dir invanaren tillhor ett omrade med en ansvarig
lakare, dock finns det omraden som bemannas med hyrlikare. Regionen arbetar med att ta
fram riktlinjer och rutiner for dokumentation av fast lakarkontakt.
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3.3.7 Ledningssystem for kvalitet och patientsakerhet

Regiondrivna enheter anvinder sig av regionens ledningssystem. Olika metoder, system
anvands for att uppfylla kraven pa kvalitet. Arbetet leds av verksamhetschefen som
sammanstiller informationen och som sedan analyserar denna for att se om det finns
indikationer pé brister i verksamhetens kvalitet. Efter uppgradering av regionens
dokumenthanteringssystem har de privata aktorerna fatt begransad magjlighet till atkomst
av gemensamma rutiner och riktlinjer vilket haft en paverkan pa kvalitet och
patientsdkerhet.

3.3.8 Kvalitetsregister som anvands

Krav finns i hilsovalet om anslutning till NDR och att delta i Véantetider i vidrden. Nagra har
anslutit sig till BOA (Battre Omhéndertagande av patienter med Artros) registret, svenskt
demensregister (SveDem) och svenska Palliativa registret, Cancerregistret,
Graviditetsregistret. Utover dessa anges ocksa Senior Alert, registret for Beteendemassiga
och Psykiska Symtom vid Demens (BPDS), vantetider i virden, Aricula, Equalis, Skidskade-
registrering, nationella graviditetsregistret, BVC:s vaccinationsregister och
Sarvardsregistret.

3.4 Kvalitet i arbetet

“Indikatorer som belyser kuvaliteten, framst i processtermer”

3.4.1 Patientupplevd kvalitet

3.4.1.1 PATEINTENKAT
For 2020 deltog inte Region Jimtland Hiarjedalen i den nationella patientenkiten.

3.4.1.2 TILLGANGLIGHET 0:AN

Definition i vArdgarantin ar att man ska fa kontakt med priméarvard samma dag som den
kontaktas. Matningen avser besvarade samtal i relation till paringningar och malet ar 100 %.
Resultat lamnas till SKR:s matning vantetider i virden.
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Tillgdngligheten pa telefon ar generellt god och héller sig pa ungefar samma niva som
tidigare ar med 89 % 2020 (91 % 2019). Utveckling sker med férandringar av olika
arbetssitt och tekniska l6sningar for att 6ka tillgdngligheten. En vardenhet ligger under

80 % vilket kan vara att man inte registrerar ” patientvald vintan”. Giddede har inte kunnat
registrera uppgifter sedan april da deras kommun har bytte vixel. De har tidigare legat pa
100 %. Egen regins telefonisystem uppgraderasedes till en modernare plattform under
hosten.

3.4.1.3 TILLGANGLIGHET DEN FORSTARKTA VARDGARANTIN, 3:AN

Den forstarkta Vardgarantin géller fran 1 januari 2019, vilket innebér att patienter som
kontaktar primérvarden for ett nytt eller forsamrat hilsoproblem har rétt till en medicinsk
bedomning inom tre dagar av legitimerad personal. I virdgarantin ingar ocksa att medicinsk
bedomning ska diagnossittas och/eller KVA kodas (atgirdskodas). KVA kod har inte
anvints tidigare i primédrvarden, arbete med forbattrad kodning och registrering pagar.
Maitningen startades efter kvalitetssdkring av utdata i mars.
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Lansniva ar 81 % i december. Tillgdngligheten har varierat mellan 55 — 93 % (filialer €j
med). Lugnvik har reflekterat 6ver sin siffra som kan bero pa felregistrering.

3.4.1.4 OVERENSKOMMELSER MED PATIENTER

Primérvarden ska arbeta med ett etiskt forhallningssitt som innebar att involvera patienten
och eller dess anhdrige vilket ingar i omstillningen mot Néra vard. Olika arbeten pagéar bl a
patientkontrakt dar Myrviken har startat ett projekt med fem olika individuella planer.
Andra vardenheter beskrev att de arbetar med att 6ka patientens delaktighet vilket innebar
okad kontinuitet, tillgdnglighet samt att individualisera virden.

3.4.2 Medicinsk kvalitet

3.4.21 DIABETESVARD

De registrerade patienterna i Nationella diabetesregistret (NDR) i aldrarna 18-99 ar som har
diabetes typ 2 med ett HbA1c> 70 ligger pé 7,8 %, vilket ar ett fint resultat jmf med riket pa
9,1 %. Det har identifierats felkéllor i 6verforingen till NDR fran dokumentationssystemet.
Néagra vardenheter ligger efter i arskontroller pé sina diabetespatienter pga pandemin.
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Maénga verksamheter har diabetesskoterskor som skoter det mesta med diabetespatienten,
de har skapat egna rutiner for sin verksamhet s att det skall fungera. Vissa viardenheter
jobbar dock fortfarande med att skapa rutiner for verksamheten. Svart att folja pa ett
adekvat sitt da systemstod inte ger korrekta uppgifter.

3.4.2.2 FOLKHALSA OCH HALSOFRAMJANDE- OCH SJUKDOMSFOREBYGGANDE
INSATSER

Syftet med hilsoframjande och sjukdomsforebyggande arbete ar att stirka de egna
resurserna och motivera individen. Det bedrivs hilsofrimjande arbete pa olika nivaer, pa
individnivé vid besoket med samtal om hélsa- och levnadsvanor och egenvardsrad. Flera
vardenheter har gruppaktiviteter som de dock har fatt pausat under pandemin ex pa
gruppaktiviteter ar tobaksavvianjnings-, balans-, artrosskola, diabetesskola, ensamma dldre
kvinnor med livsstilsskola, stresskola, somnskola, fysisk aktivitet for dldre med depression
samt foraldragrupper pa BVC och MVC. Det ar preventionsarbetet som péagar ar pa bade pa
primir- och sekundarniva d& det finns manga multisjuka dldre som behover fa rad och stod.
P4 flera hilsocentraler finns det sjukskoterskor med olika spetskompetenser sdsom diabetes
och rokavvianjning. En metod som anviands dr motiverande samtal, MI. Nagon arbetar
tillsammans med kommun med ” Trygg och siaker hemma” for att kunna identifiera risker
och behov hos dldre med skorhet.

Uppfoljningsarbetet med férbattrade levnadsvanor skall dokumenteras i mallen/s6kord for
levnadsvanor i Cosmic, det har dock dokumenterats for lite for att vi skall kunna dra nagra
slutsatser om resultatet.

3.4.2.3 MODRAHALSOVARD OCH BARNHALSOVARD
Modrahilsovardsuppdraget foljs arligen upp av moédrahélsvardsoverlakaren och
samordnande barnmorska, de sk kvalitetsuppféljningarna dar néstan alla vardenheter
foljdes upp 2020.

Barnhilsovarden f6ljs upp av barnhélsovardsoverldkaren och samordnade BVC-skoterska
och de sammanstiller en rapport, medicinsk redovisning. Uppfoljningarna finns att hamta
pa BHV:s hemsida, dir dven tidigare ars BHV-rapporter ligger samlade.


https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivareochpartners/halsoochsjukvard/barnhalsovarden/arsrapporter.4.6b70221415fc6b1cdab19e6.html
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3.4.2.4 ANTIBIOTIKA (MATS | 1000 RECEPT/INV)

per Hc, rullande 12 man
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Malet for 2020 var 250 recept/1 000 inv. Jaimtland Harjedalen ligger fortfarande mycket
bra till jamfort med riket i stort. Snittet blev 217 recept/ 1 000 inv, jamfort med 253

recept/1 000 inv ar 2019. De flesta av verksamheterna har natt malet. Flest recept/1 000 inv
hade Hammarstrand och lagst hade Froson. Samtliga har minskat sin forskrivning vilket

kan bero pé farre infektionssjukdomar samt att sokfrekvensen for infektionssjukdomar har

minskat i och med pandemin och dess restriktioner. P4 virdenheter dar det ar hyrldkare kan

det bli en hogre forskrivning da man inte kanner befolkningen. Det kan dven finnas en
tradition bland befolkningen om att fa antibiotika. Resultat och dialog kring férskrivningen
fors arligen vid patientsdkerhetsronderna samt med lidkemedelsansvarig likare. Under aret
har lakare vid likemedelsenheten besokt ndgra hilsocentraler.

3.4.3 Patientsakerhet

Regionplanen 2018—-2020 lyfter att kvalitetsarbetet och patientsikerhetsarbetet ska vara

hogt prioriterat och genomsyra all verksamhet. Patientsidkerhetsarbetet f6ljs kontinuerligt

upp, det sker bland annat med markorbaserad journalgranskning, punktprevalensmétningar

och kvalitetsgranskningar. Exempel pa den egenkontroll som bedrivs ar hindelseanalyser,
hygienronder, kontroll 6ver antibiotikaforskrivning och patientsikerhetsronder i
priméarvard.

3.4.31

patientsidkerhetsberittelsen men ocksa for omradets egenkontroll. Pandemin har stéllt stora

PATIENTSAKERHETSBERATTELSE

Patientsidkerhetsberittelser skrivs arligen samlat i egen regi medan de i annan driftform
lamnar en per virdenhet. Dessa berattelser ligger till grund for den regionévergripande

krav pa verksamheten utifran patientsidkerhetsperspektivet under aret. Verksamheterna har
fatt stdlla om och anpassa sina verksamheter med korta varsel och flexibla 16sningar. Fler
verksamheter har borjat med Grona korset och daglig styrning vilket medfort att risker
identifierats och kunnat &tgirdas snabbare. Lattaakuterna pausades och floden for rent och
orent spér fick planeras och inforas, vilket medfoérde béde lokalanpassningar och andrade
arbetssatt for att trygga en siker hantering av misstiankt infekterade patienter men dven att

ordinarie verksamhet inte blev allt for eftersatt. Repetitionsutbildningar i Harjedalen for

RETTS har genomforts. Verksamheterna atergick under hosten till en mer normal
verksamhet och ndgon storre vardskuld uppges inte.
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3.4.3.2 PATIENTSAKERHETSROND

Arligen genomfors patientsiikerhetsronder av primirvardens medicinska radgivare och
vardutvecklaren och dessa samordnas med fragestillningar fran verksamhetsuppf6ljningen
och patientsidkerhetsberittelsen.

Patientsidkerhetsronder, har under ar 2020 genomforts digitalt tillsammans med
uppfoljning av hilsovalet under oktober och november manad utifrén tema;

- Fast vardkontakt/lakarkontakt

- Vardgarantin

- Klagomal/Avvikelserapportering/ Lex Maria
- Mangbesokare

- Kompetens

- Kontinuitet

- Antibiotikaforskrivning

- Remisshantering

- Klagomal/Avvikelserapportering/ Lex Maria

Varje vardenhet har fatt synpunkter pa eventuella forbattringsomraden, forbattra
vardgarantin, hur skall NDR registreringen ske, sinka antibiotikaférskrivningen, 6ka
kontinuiteten hos distriktsskéterskor och lakare.

3.4.3.3 PATIENTSAKERHETSDIALOG

Patientsikerhetsdialoger ska genomforas en gang per ar under ledning av Omréade
Patientsédkerhet.

3.4.3.4 KLAGOMALSHANTERING

Fran och med den 1 januari 2018 giller en ny lag (Lag om st6d vid klagomél mot hilso- och
sjukvirden 2017:372) med nya regler for hur patienter och narstdende ska gora for att lamna
klagomal eller synpunkter pa varden och tandvarden. De drenden som inkommer till
Patientndmnden registreras i Vardsynpunkter (VSP). Patientndmnden ser att det inom
primarvarden ligger pd samma niva som tidigare ar 133 drenden mot foregdende pa 140 som
de har varit inblandade i. Under 2020 avsag 60 procent av drendena kvinnor, oberoende
verksamhet. Storsta grupperna av drenden inom primarvard ar vard och behandling samt
kommunikation. Flertalet av drendena som hanteras av patientndmnden leder till att
vardgivaren vidtar forbattringsatgiarder och kan avse det enskilda fallet och/eller en mer
overgripande niva.

3.4.3.5 HYGIENROND
Hygienronder genomfors preliminirt vartannat tredje ar.

Verksamhetsansvariga genomfor arligen egenkontroll enligt sarskilt hygienprotokoll. Vart
tredje ar genomfors egenkontrollen med vardhygienisk expertisgenomgang av verksamheten
pé plats.

Forskrivningsmonster av antibiotikaforskrivning foljs och analyseras av Stramagruppen.
Antibiotic Stewardship, en metod for att arbeta forebyggande mot resistenta bakterier och
undvika kostnader, har startats upp.

3.4.3.6 MILIOKRAV

Olika mal som har prioriterats géllande regionens miljokrav ar bl a att det stélls vid
upphandling, minska bilkérningen, &ka tag istillet for flyg, killsortera, anvinda miljovénliga
produkter, siker hantering av kemiska produkter, slacka ner datorerna vid hemgang samt
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jobba utifrin Agenda 2030. Okad anviindning av distansteknik har minskat resorna,
atervinning sker av arbetsmobler samt att man far traffa specialister via videoteknik.



Arsbokslut 2020 Halsoval 22(23)

4 Ovrig uppfoljning

4.1 Finansiell och ekonomisk stallning

Den regiondrivna primarvarden redovisar i sitt separata bokslut till regionen att utfallet ar
7,6 mKkr bittre dn foregdende ar. Om godkanda kostnadsavvikelser relaterade till pandemin
och riktade statsbidrag undantas ar utfallet 24 mkr battre dn foregdende ar. Exkluderas dven
riktade stadsbidrag blir utfallet 40 mkr bittre dn foregdende ar. De privata
hilsocentralerna signalerar att de bedriver verksamhet utanfor hilsovalet, exempelvis
foretagshilsovard som finansierar hilsovalsuppdraget.

Varning

I forfragningsunderlaget finns mojlighet att utfarda varning och vite om uppdraget inte
utfors pa ett korrekt siatt. Under 2020 har en varning utdelats da det saknades kompetens
for fysioterapi, vilket har atgirdats.

4.2 Utmarkelser 2020

Tidigare ar har pris delats ut for &rets hélsocentral. Nagot pris for 2019 ars halsocentral har
inte delats ut da underlag for resultat av indikatorer inte funnits tillgangliga. Detsamma
kommer att gilla for 2020.
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5 ovrigt

5.1 Organisation

Den bestillda virden och tandvarden styrs politiskt av Regionstyrelsen och ansvarar séledes
for Halsoval Region Jamtland Harjedalen.

En ny politisk styrgrupp tillsattes for en mer omfattande 6versyn av hilsovalet infor 2021
dar méten har hallits under hésten 2019 och som sen fortsdtta varen 2020. Regionstyrelsen
fattade med anledning av denna 6versyn beslut om att samtliga avtal/6verenskommer inom
Hilsoval Region Jamtland Hirjedalen skulle sdgas upp, vilket verkstalldes fore arsskiftet
19/20. Nya avtal har frdn 2021 tecknats med samtliga vardenheter diar nagra konverterade
till att bli virdenheter istéllet for filial.

5.2 Statliga satsningar

Flera av de statliga satsningarna péverkar primarvarden, exempelvis utveckling av
barnhilsovard, psykisk hilsa och kvinnors hilsa. Satsningen pa god och néra vard
ansvarade bestéllarenheten for att samordna. Aktiviteter och projekt inom nira vard ar
inforande av Webbtidbok, inforande av e-visit, utveckling av egenmonitorering, digitala
mottagningar, inforande av patientkontrakt, inriktning mot personcentrerad vard, iKBT,
digital artrosskola m m

5.3 Statliga utredningar

Ijanuari 2020 lamnade Regionstyrelsen sitt remissvar i slutbetdnkandet av ”Styrning for en
mer jamlik vard” (S 2017:08) som kom att kallas Digifysiskt vardval - tillginglig priméarvérd
baserad péd behov och kontinuitet. Utredningen kan komma att paverka primérvardens
uppdrag framover.

Den statliga utredningen “God och nira vard” 1amnade sitt huvudbetinkande i mars som
ocksa kan komma att paverka primarvarden liangre fram. Utredningen besvarades av
regionstyrelsen i september.

5.4 Ekonomi

Bruttoersittningen i Héalsoval Region Jimtland Harjedalen var drygt 726 miljoner kronor
for aret, varav nistan 615 miljoner kronor (85 %) till regiondriven primérvard och drygt 111
miljoner kronor (15 %) till utforare i annan regi. Drygt 13% av befolkningen i lanet var i
december 2020 listade vid en hilsocentral i annan regi.
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