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Enligt SKL

2050

530 000 nya medarbetare
behovs | kommuner och
regioner fram till 2025 om inga
forandringar gors | arbetssatt
och bemanning

Genomsnittliga skatten {ill
kommuner och regioner
kommer beh6va oka med 13
kr till 2035 om vi jobbar pa
samma satt som idag
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Innehall S8

« Omstéllning till God och Nara Vard
- Kontinuitet

- Effektivitet

 Patientkontrakt

* Tillganglighet

» Kompetensforsorjning
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Aktiviteter just nu
* Trygghetsplats Sarna

* Mobilt team Mora

* Mobilt team Ludvika

* Mobilt team Orsa

« Mobilt team Alvdalen

« Samverkan Malung, Sélen, Sarna, Vansbro
» Glesbygsmedicin

* Mobilt team Falun/Borlange
« Mobilt team Hedemora/Langshyttan/Sater/Avesta
« Mobilt team Gagnef/Leksand/Rattvik




Forts. Aktiviteter just nu

 Arbetsgrupper tillsammans med kommunen




Forts. Aktiviteter just nu

 Arbetsgrupper tillsammans med kommunen
« Uppdrag psykiatrin
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Forts. Aktiviteter just nu

» Arbetsgrupper tillsammans med kommunen
« Uppdrag psykiatrin
 Jour

« Halsoframjande
« Vilken roll har sjukvarden

« Samverkan ambulansen
« Att utveckla

« Samverkan Lokalplanering pa olika nivaer
* Behov i framtiden?
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Forts. Aktiviteter just nu

Arbetsgrupper tillsammans med kommunen
Uppdrag psykiatrin
Jour

Halsoframjande
« Vilken roll har sjukvarden

Samverkan ambulansen
o Att utveckla

Samverkan Lokalplanering pa olika nivaer
« Behov i framtiden?

E-halsa
e Halsorum
* Videokontakter
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Forts. Aktiviteter just nu

» Arbetsgrupper tilsammans med kommunen
« Uppdrag psykiatrin
« Jour

« Halsoframjande
« Vilken roll har sjukvarden

« Samverkan ambulansen
» Aftt utveckla

« Samverkan Lokalplanering pa olika nivaer
* Behov i framtiden?

 E-halsa
* Halsorum
* Videokontakter

- Patientkontrakt; webtidbok, Halsoplan, fast vardkontakt



Forts. Aktiviteter just nu

- Oversyn utrustning
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Mal Mobil Sjukvérd

 Minska undvikbar slutenvard, aterinlaggningar och undvikbara besotk
pa akutmottagningen och vardcentralen.

« Minska onodiga kravande transporter

« Ge invanarna i Dalarna vard pa ratt niva, hoja tryggheten hos
patienter genom att 6ka tillgangligheten till vard.
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Samarbete med kommunerna

Ratt
 En fOrutsattning for att kunna varda nagon hemma vardnivé

« Samarbeta 6ver vardgranserna
» Hemtjénsten viktig resurs! Sl veanga SOl

Insatser

Omvardnad -
Medicinskt

Nutrition/ | '
munhalsa Trygghet for
patient/anhdorig

u
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Digitalisering ar inte ett IT-projekt ok

Huvudfokus pa:

» FOrandrade arbetssatt
v'Tillganglighet
- Mer jamlik vard
v'Patientupplevelse
- Battre medicinsk kvalitet och patientsakerhet
v'Frigdra tid fér de mest sjuka
v’ Arbetsmiljé
- Hinna med dagens arbete
- Teamarbete och Fortbildning




Invanarens symtomguide — konceptuell malbild
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Digitalt Processtod



Behandlande vardpersonal far
tillgang till anamnesen innan
vardbesoket Lakare

Pilotprojekt digital anamnesupptagning pa fem vard-
centraler (Gagnef, Sater, Orsa/Alvdalen, Tisken, Britsarvet)

Ett digitalt verktyg dar vardtagaren kan ange symptom innan eller vid besok

p& mottagning. Symptomanamnesen &r tankt att behandlas via en intelligent »,JL%; Siukskorerska
motor med kompletterande bedémning av sjukvardspersonal vid behov. et cl=) P
p S i M

-
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Kommunikationen sker
via tangentbord eller

handdator
iJ

BankID

— 4%
.'. =\
—

Datorn analyserar patientens
problem och staller en mangd
anamnestiska fragor kopplade
till patientens problem.

Anamnesen sammanstalls till
en rapport och ett arende
skapas som hamnar i
mottagningsskoterskans in-
korg. Forslag pa
utredning/provtagning

Mottagningsskoterska arbetar
av kon med inkomma arenden,
prioriterar och avgor vidare
atgarder/behandling.

- /'
>

——

Anamnesen
importeras |
journalsystemet nar
arendet ar avklara
direkt eller via
sekreterare.




Utmaningar

* Vad behover vara lika och vad kan vara olika | de olika lansdelarna?
Hur sékerstaller vi likvardig och jamlik vard trots de olika lokala
forutsattningarna vi har?
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» Vad behover vara lika och vad kan vara olika i de olika lansdelarna?
Hur sakerstaller vi likvardig och jamlik vard trots de olika lokala
forutsattningarna vi har?

« Hur sakerstaller vi privata aktOrers medverkan?

* Vilka samverkansavtal behover vi ha och hur ska de utformas?
« Hur ska budgetprocess/fordelning av resurser se ut?

« Hur sakerstaller vi befolkningens medverkan?
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hover vara lika och vad kan vara olika 1 de olika lansdelarna?

Hur sakerstaller vi likvardig och jamlik vard trots de olika lokala
forutsattningarna vi har?

« Hur sakerstaller vi privata aktOrers medverkan?
* Vilka samverkansavtal behover vi ha och hur ska de utformas?

« Hur ska budgetprocess/fordelning av resurser se ut?

Kerstaller vi befolkningens medverkan?
kerstéller vi flexibilitet i strukturer sa att vi har beredskap for

e Hur sa
e Hur sa
eVv. anc

ringar | uppdraget?
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* Vad behover vara lika och vad kan vara olika | de olika lansdelarna? Hur
sakerstaller vi likvardig och jamlik vard trots de olika lokala
forutsattningarna vi har?

« Hur sakerstaller vi privata aktorers medverkan?

* Vilka samverkansavtal behover vi ha och hur ska de utformas?
* Hur ska budgetprocess/fordelning av resurser se ut?

« Hur sakerstaller vi befolkningens medverkan?

« Hur sakerstaller vi flexibilitet i strukturer sa att vi har beredskap for ev.
andringar | uppdraget?

Forhallningssatt och attityder behdver forandras — omstallningen kommer
att berora samtliga medarbetare pa alla nivaer i kommunerna, Regionen
och Ovriga samverkanspartners som ex. larosaten
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« Vad behover vara lika och vad kan vara olika i de olika lansdelarna? Hur sakerstaller vi likvardig och jamlik vard
trots de olika lokala forutsattningarna vi har?

» Hur sakerstaller vi privata aktorers medverkan?

» Vilka samverkansavtal behdver vi ha och hur ska de utformas?

» Hur ska budgetprocess/férdelning av resurser se ut?

» Hur sékerstaller vi befolkningens medverkan?

« Hur sakerstaller vi flexibilitet i strukturer sa att vi har beredskap for ev. andringar i uppdraget?

 Forhallningssatt och attityder behover forandras — omstallningen kommer att beréra samtliga medarbetare pa alla
nivaer i kommunerna, Regionen och 6vriga samverkanspartners som ex. larosaten

« Det handlar om ett skifte avseende de varderingar och den kultur
som ska genomsyra hélso- och sjukvarden. Det kommer att behdvas
stora utbildnings- och informationsinsatser riktade till saval

medborgare och patienter som till professionens alla chefer och
ovriga foretradare.
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« Vad behover vara lika och vad kan vara olika i de olika lansdelarna? Hur sakerstéller vi likvardig och jamlik vard trots de olika lokala
forutsattningarna vi har?

» Hur sakerstéaller vi privata aktorers medverkan?

+ Vilka samverkansavtal behéver vi ha och hur ska de utformas?

» Hur ska budgetprocess/fordelning av resurser se ut?

* Hur sakerstéaller vi befolkningens medverkan?

« Hur sékerstaller vi flexibilitet i strukturer sa att vi har beredskap for ev. andringar i uppdraget?

« Forhallningssatt och attityder behover forandras — omstaliningen kommer att berora samtliga medarbetare pa alla nivaer i kommunerna,
Regionen och dvriga samverkanspartners som ex. laroséaten

« Det handlar om ett skifte avseende de véarderingar och den kultur som ska genomsyra hélso- och sjukvarden. Det kommer att behévas
stora utbildnings- och informationsinsatser riktade till sdval medborgare och patienter som till professionens alla chefer och dvriga
foretradare.

« En stor utmaning ligger i att "'minska avstandet i glappen” mellan
olika vardgivare och vardnivaer. Nara vardens malgrupper har per
definition behov av en god vard och effektiv vard over tid och da
maste de olika aktérerna kunna samverka annu battre framover.
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« Vad behover vara lika och vad kan vara olika i de olika lansdelarna? Hur sakerstéller vi likvardig och jamlik vard trots de olika lokala
forutsattningarna vi har?

* Hur sakerstéaller vi privata aktbrers medverkan?

+ Vilka samverkansavtal behéver vi ha och hur ska de utformas?

» Hur ska budgetprocess/fordelning av resurser se ut?

* Hur sakerstéaller vi befolkningens medverkan?

« Hur sékerstaller vi flexibilitet i strukturer sa att vi har beredskap for ev. andringar i uppdraget?

« Forhallningssatt och attityder behover forandras — omstaliningen kommer att berora samtliga medarbetare pa alla nivaer i kommunerna,
Regionen och dvriga samverkanspartners som ex. laroséaten

« Det handlar om ett skifte avseende de véarderingar och den kultur som ska genomsyra hélso- och sjukvarden. Det kommer att behévas
stora utbildnings- och informationsinsatser riktade till sdval medborgare och patienter som till professionens alla chefer och dvriga
foretradare.

» En stor utmaning ligger i att "minska avstandet i glappen” mellan olika vardgivare och vardnivaer. Nara vardens malgrupper har per
definition behov av en god vard och effektiv vard éver tid och da maste de olika aktérerna kunna samverka annu battre framover.

« Gemensamma mal; forhallningssétt och arbete med gemensam
vardegrund.
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« Vad behover vara lika och vad kan vara olika i de olika lansdelarna? Hur sakerstéller vi likvardig och jamlik vard trots de olika lokala
forutsattningarna vi har?

* Hur sakerstéaller vi privata aktbrers medverkan?

+ Vilka samverkansavtal behéver vi ha och hur ska de utformas?

» Hur ska budgetprocess/fordelning av resurser se ut?

* Hur sakerstéaller vi befolkningens medverkan?

« Hur sékerstaller vi flexibilitet i strukturer sa att vi har beredskap for ev. andringar i uppdraget?

« Forhallningssatt och attityder behover forandras — omstaliningen kommer att berora samtliga medarbetare pa alla nivaer i kommunerna,
Regionen och dvriga samverkanspartners som ex. laroséaten

« Det handlar om ett skifte avseende de véarderingar och den kultur som ska genomsyra hélso- och sjukvarden. Det kommer att behévas
stora utbildnings- och informationsinsatser riktade till sdval medborgare och patienter som till professionens alla chefer och dvriga
foretradare.

» En stor utmaning ligger i att "minska avstandet i glappen” mellan olika vardgivare och vardnivaer. Nara vardens malgrupper har per
definition behov av en god vard och effektiv vard éver tid och da maste de olika aktérerna kunna samverka annu battre framover.

« Gemensamma mal; forhallningssatt och arbete med gemensam vardegrund.

« Strategisk kompetensforsorjning
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For att klara omstallningen

Gemensam malbild i form av strategidokument

Tydlig gemensam definition om vad God och Néara Vard betyder och
vad det innebar for

Befolkningen, Patienter, Medarbetare, Verksamhetens innehall,
Arbetssatt

1.
2.

3.
4.

Vilket vardutbud finns idag?

Hur kommer vardutbudet att férandras vid omstéllning till God och
Nara Vard?

Vilka strategier behovs for att lyckas med omstallningen?
Vilka samverkansavtal behover skrivas om?
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Rapporteringspunkter hosten 2019

» 14/10 Rapport Halsovalsledning
« 15/10 Rapport HSN
« 15/10 Rapport socialstyrelsen
« 22/10 Rapport LGHS
« 23/10 Rapport Valfardsradet
« 8/11 Arbetsdag om Strategidokument i Dalarna

« Information/dialog facklig samverkan
» |6pande

* Risk- och konsekvensanalyser

« Arbetsrum intranatet

 Statistik

« Halsoval; uppdrag / verksamhetsutvecklare

« 22/11 - VCD
Utrustning pa varje enhet?



Mal God och Nara Vard 2019-2022, Dalarna A

DALARNA

 Befolkningen i Dalarna ska ha tillgang till en néra vard som &r
tillganglig och trygg.

e Svart sjuka ska kunna fa den sjukvard i hemmet som &r majlig att
erhalla dar - med stdd av modern teknik och 6kad kompetens.

 Den nara vardens andel av sjukvardsbudgeten ska oka.

* Behovet av akuta inlaggningar for de allra mest sjuka och skora
patienterna ska minska.
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