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Sammanfattning

PwC har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna i Region Vastmanland
genomfort en forstudie avseende regionens arbete med omstallning till nara vard.
Forstudien syftar till att vara en fordjupad risk- och vasentlighetsanalys inom omradet
och att revisorerna ska fa ett underlag fér att kunna ta beslut om behov av eventuell
fordjupad granskning ska genomféras inom omradet.

Efter genomford forstudie kan vi konstatera att Region Vastmanland har gatt in i ett nytt
skede av omstallningen till ndra vard sedan den tidigare fordjupade granskningen.
Forstudien visar att Region Vastmanland, tilsammans med lanets kommuner, har
antagit en ny malbild for det gemensamma arbetet och paborjat arbetet med en
gemensam fardplan for att forflytta sig mot nara vard.

Sammanfattande slutsatser och risker
Samverkan och Utskrivningsklara Patienter:

e Det finns ett behov av att ytterligare utveckla samverkan med kommunerna, sarskilt
nar det galler utskrivningsklara patienter.

e De fyra noderna har kommit olika langt i sitt gemensamma arbete med att
implementera nara vard.

Malbild fér Halso- och Sjukvarden 2029:

e Regionen har antagit en malbild for halso-och sjukvard 2029 dar nara vard ar en av
de centrala fragorna.

e Regionen nar malsattningen om en fast lakarkontakt, men det ar oklart om
patienterna ar informerade om denna kontakt eller om de har mgjligheten att sjalva
paverka den.

Digital Utveckling:

e Det pagar flera digitala initiativ sasom taligenkanning, distansmonitorering,
egentriagering och fler kontaktvagar in till varden.
e Malet ar att 6ka antalet digitala vardméten, men hittills &r regionen pa en lag niva.

Kompetensforsorjning:

e Kompetensforsorjning ar en av vardens stora utmaningar, och bristen pa specialister
i allmanmedicin ar en nationell utmaning. | Region Vastmanland pagar en utdkning
av antalet utbildningslakare.

e Halso- och sjukvardsférvaltningens kompetensforsorjningsplan visar dock inte pa
tillgangen pa kort eller lang sikt for primarvarden, vilket innebar att regionen saknar
en helhetsbild (inklusive privata och egenregi-verksamheter).

e En 6kad bemanning kommer inte vara tillracklig; det finns ett behov av nya
arbetssatt, mer egenvard och stdd fran den specialiserade varden. Det ar en
kulturférflyttning.
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Inledning

Bakgrund
Nara vard kan ses som ett dvergripande mal for den omstallning som sker inom héalso-

och sjukvarden. Socialstyrelsen, likt Myndigheten fér vard- och omsorgsanalys, har
samma bild kring utmaningarna i omstallningen till nara vard med bland annat
rekrytering av vissa yrkesgrupper, anstrangd arbetssituation for medarbetarna,
uppdamda vardbehov och att utvecklingsarbeten har behovt stéllas in eller skjutas fram.

| det utvecklingsarbete som pagar i kommuner och regioner finns ett antal
framgangsfaktorer:

Samverkan mellan kommuner och regioner.
Anvandning av ny teknik for att utveckla arbetssatten i halso- och sjukvarden och
omsorgen.

e Satsning pa utveckling av egenvard, inte minst for kroniskt sjuka patienter och for att
forhindra att fler drabbas av kronisk sjukdom.

e Att personalen kan medverka i utvecklingen av e-tjanster, har digital kompetens och
bérjar arbeta pa nya satt.

e Att personcentrering ar vagledande bade som forhallningssatt och arbetssatt i
organisationen.

e Satsning pa kompetensforsorjning som stodjer omstallningen mot nara vard, dar
férmaga att arbeta over traditionella granser, kommunicera och jobba preventivt och
proaktivt ar viktiga delar.

Arbetet med kontinuitet och fasta kontakter fortsatter utvecklas.
Storre fokus pa halsoframjande och preventiva insatser.

Syfte och revisionsfragor
Forstudien syftar till att vara en fordjupad risk- och vasentlighetsanalys inom omradet

och att revisorerna ska fa ett underlag foér att kunna ta beslut om behov av eventuell
fordjupad granskning ska genomféras inom omradet.

Forstudien ska besvara foljande fragestallninga:

e Har Region Vastmanland och lanets kommuner antagit en gemensam fardplan for
omstallning till nara vard?

e Hur kommer malbild for halso- och sjukvarden 2029 att paverka omstallning till nara
vard? Ar kommunerna involverade i detta arbete?

e Hur anvands ny teknik som en del av forflyttning till nara vard (e-tjanster,
egenmonitorering)?
Hur ser forutsattningar ut i primarvarden for fast lakarkontakt?
Hur satsar Region Vastmanland pa kompetensforsorjning for att stodja forflyttningen
mot nara vard?

Avgransning
Forstudien genomférs genom intervjuer och dokumentstudier, och baseras pa utvalda
fragor inom ramen for omstallning till nara vard.



Forstudie och kartlaggning av de olika riskerna som kopplar till god och nara vard i risk -
och vasentlighetsanalysen fér 2024.

Metod
Forstudien genomférdes genom dokumentstudier av styrande och stédjande dokument.

Inom ramen for forstudien har foljande funktioner intervjuats:

Halso-och sjukvardsdirektor

Programsamordnare Overgripande lansperspektiv och samtliga projekt
Processledare nara vard (ansvarar for samverkan med kommunerna)
Verksamhetschef varduppdrag Vastmanland

Medicinsk digitaliseringschef

Verksamhetsutvecklare IT

Utbildningsfragor i halso- och sjukvardsforvaltningen

Bitr. VC Fagersta sjukhus, Projektledare och utskrivhingssamordnare Fagersta,
Projektledare och MAS i Fagersta kommun, Socialchef Fagersta kommun

e Socialchef Kungsors kommun.

De intervjuade har beretts mdjlighet att sakgranska rapporten. Rapporten ar
kvalitetssakrad av Henrik Fagerlind, certifierad kommunal revisor, i enlighet med PwCs
interna riktlinjer.
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Granskningsresultat

Fardplan for omstallning till nara vard
Fragestélining 1: Har Region Védstmanland och lanets kommuner antagit en gemensam
fardplan fér omstélining till néra vard?

lakttagelser

Under revisionsaret 2021 genomférde revisorerna en granskning av Region
Vastmanlands planering for omstalining till nara vard. Granskningen visade att Region
Vastmanland, tillsammans med lanets kommuner, antog en gemensam malbild for
omstallning till nara vard under 2020. Trots att malbilden innehdll malomraden, saknade
den dock konkretisering i form av matbara mal, vilket revisorerna papekade.
Intervjuerna bekraftade behovet av att ytterligare konkretisera malbilden.

Arbetet med att konkretisera malbilden har pagatt sedan 2022. Under varen 2024
omarbetade Region Vastmanland och lanets kommuner malbilden. Enligt de intervjuade
var processen att férankra den nya malbilden i respektive kommun omfattande och
noggrann. Sarskilt den sista delen av processen, dar malbilden skulle fardigstallas, var
tidskravande. Enligt intervjuer fanns ett behov av forankring inom respektive kommun
bade politiskt och hos ledande tjanstepersoner.

Strategisk Regional Beredning har behandlat malbilden, och rekommenderat alla elva
huvudman att anta den. Halso- och sjukvardsnamnden i Region Vastmanland kommer
att anta malbilden i slutet av oktober 2024. Respektive huvudman kommer fatta beslut
om malbilden under hdsten 2024.

De intervjuade papekade att den nya malbilden beskriver vad som ska géras, men inte
hur det ska genomféras. For narvarande pagar ett gemensamt arbete med lanets
kommuner for att ta fram en fardplan for nara vard som ersatter den som fanns kopplat
till den tidigare malbilden. Syftet med fardplanen ar att utveckla en gemensam strategi
som ska bidra till férbattringar inom halsa, vard och omsorg. Fardplanen ska innehalla
de omraden och aktiviteter som regionen och lanets kommuner gemensamt prioriterar.
Vid tidpunkten for férstudien var fardplanen annu inte framtagen och enligt intervjuer
kommer den inte antas politiskt, utan den ar framtagen pa tjanstepersonsniva inom
ramen fér Chefsforum.

De intervjuade beskriver att det finns identifierade aktiviteter kopplade till malbilden,
som féreslagna gemensamma insatser som kommer att inkluderas i fardplanen. | syfte
att méta den demografiska utvecklingen med en 6kad andel aldre personer med
kroniska sjukdomar har halso- och sjukvardsfoérvaltningen i Region Vastmanland
beslutat att infora ett Seniorhalsovardsprogram. Under varen 2023 pabdrjades arbetet
med att ta fram former for ett seniorhalsovardsprogram i Vastmanland. Programmet
bygger pa motsvarande principer som i barnhalsovardsprogrammet, i tre steg. Det
innebar att alla seniorer (sannolikt 65 ar och aldre) blir inbjudna till ett forsta steg for
beddmning av olika halsofaktorer. Visar sig nagon faktor avvika erbjuds senioren
insatserna i nasta steg och darefter ytterligare insatser for dem vid behov. Malet ar att
framja halsa, forebygga ohalsa och tidigt identifiera sjukdom.
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Vidare har Region Vastmanland tillsammans med lanets kommuner pabdrjat arbetet
med en gemensam primarvardsplan. Den gemensamma planen for primarvarden, som
har utarbetats av SKR, ar ett verktyg i omstaliningen till Nara vard och syftar till att
starka primarvarden som central aktér. Kommuner och regioner ska tillsammans méta
primarvardens kompetensutmaningar. Bland de féreslagna atgarderna for att moéta
behoven ingar forandrade arbetssatt och battre forutsattningar for vardens medarbetare
att utvecklas. Den gemensamma primarvardplanen ska vara fardig under 2025.

Kommunerna har sedan starten med nara vard varit indelade i fyra olika noder (utifran
ett geografiskt omrade). De olika noderna beskrivs ha olika forutsattningar, och
samverkan i omstallningsarbetet har kommit olika langt. Fagersta kommun lyfts fram
som ett gott exempel nar det galler att arbeta personcentrerat och tillsammans med
Region Vastmanland sémldst med omstallning till nara vard. Fagersta kommun och
Region Vastmanland bemannar tillsammans Narvardsteam. Samtliga av noderna har
ett narvardsteam. Den uppfdljning som gjorts i Vastmanlands lan visar att inférandet av
gemensamma narvardsteam minskat antalet akuta besok for patienter som ar anslutna
till narvardsteamet och att behov av vard pa sjukhus har mer an halverats. Av
redovisningen framgar aven att det har skett en minskning av antalet besék bade till
vardcentral och till specialistvard, och aven antalet ambulansresor har minskat.

Kungsors kommun beskriver att de har férhallandevis fa patienter i narvardsteamet, och
att de under hdsten kommer se 6ver om det kan vara fler patienter som ar aktuella.

Forstudien indikerar aven att det finns utmaningar med utskrivningsklara patienter pa
Vastmanlands sjukhus. Framforallt har beskrivs Vasteras stad har lite stérre utmaningar
kring att ta hem sina utskrivningsklara patienter.

Kommentarer/ reflektioner
Har Region Véstmanland och lanets kommuner antagit en gemensam fardplan for
omstélining till néra vard?

e Fdrstudien indikerar att Region Vastmanland tillsammans med lanets kommuner
haller pa att uppdatera fardplanen fér omstaliningen till nara vard. Den tidigare
fardplanen var anpassad efter den gamla malbilden. Den omfattande
férankringsprocessen med kommunerna betonar vikten av en stark samverkan
mellan de olika huvudmannen.

e Fagersta kommun fungerar som ett positivt exempel pa hur personcentrerat arbete
och samverkan kan bedrivas framgangsrikt. Det ar viktigt att sprida och
implementera dessa framgangsrika arbetssatt i hela regionen for att sakerstalla en
enhetlig och hégkvalitativ vard.

e Utmaningarna med utskrivningsklara patienter, sarskilt i Vasteras stad, kraver
omedelbara atgarder for att forbattra patientflédet och undvika onédiga varddygn.
Detta kan inkludera battre samverkan mellan sjukhus och kommuner samt
utveckling av nya rutiner och arbetssatt.

Malbild for hdlso-och sjukvarden 2029
Fragestélining 2: Hur kommer malbild fér halso- och sjukvarden 2029 att paverka
omstélining till néra vard? Ar kommunerna involverade i detta arbete?
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lakttagelser

Nar Region Vastmanland inledde omstallningen till nara vard 2020, organiserades detta
genom programmet Nara vard. Halso- och sjukvardsdirektdren var programagare men
delegerade uppgiften till omradeschefen for Nara vard. En programsamordnare utsags
for att stédja och samordna programmets olika delar ur ett évergripande lansperspektiv.

Syftet med programmet Nara vard var att sakerstalla framdrift i arbetet och skapa en
tydlig kontaktyta med lanets kommuner fér det gemensamma arbetet. Dessutom
behovde regionen ha utsedda personer for att delta i det nationella arbetet kring nara
vard. Programmet Néra vard finns fortfarande kvar for att skapa en tydlig struktur och
samla stérre gemensamma aktiviteter.

De intervjuade beskriver att det sedan starten har funnits ett stort fokus pa primarvarden
och den samverkansstruktur som byggts upp tillsammans med lanets kommuner, och
den organisatoriska placeringen signalerade att det endast rorde vissa delar av
organisationen. Det framkommer ocksa i intervjuerna att regionen med tiden har insett
att omstallningen inte bara handlar om en strukturférandring, utan aven om en
kulturférandring som berér hela varden. Primarvarden fungerar som ett nav och
inkluderar aven specialiserad vard inom somatik och psykiatri. Enligt personer som
intervjuats i forstudien sag regionen ett behov av att inkludera hela halso- och
sjukvarden.

Halso-och sjukvardsforavitningen fick i forvaltningsplanen for 2023 i uppdrag att
utveckla en konkret malbild for halso- och sjukvarden ar 2029. Organisatoriskt har det
skett en forflyttning av regionens arbete med omstallningen fran omrade Nara vard till
att placeras direkt under halso- och sjukvardsledningen.

Utgangspunkten for malbilden ar att sakerstalla att invanarnas behov av halso- och
sjukvard kan motas effektivt med de personella och ekonomiska resurser som finns
tillgangliga. Precis som resten av landet star Region Vastmanland infér en demografisk
utmaning dar farre personer behoéver varda fler.

Malbilden for halso- och sjukvarden 2029 (HoS2029) har tagits fram av Region
Vastmanland och beskriver riktning och vagval for regionen. HoS2029 ar ténkt att bli
ramverket for utvecklingen av nara vard samt verksamhetsutvecklingen som redan ar
pabdrjad infor inflytt i Vastmanlands nya akutsjukhus.

For att involvera kommunerna har det skett flera méten for dialog under framtagandet av
planen. Dessa har héllits bade gemensamt och i dialog med respektive kommuns
ledande organ. Det beskrivs ocksa ha forts invanardialoger i form av fysiska intervjuer
och digitala enkater.

Enligt intervjuer finns det anda manga delar av omstallningen till nara vard som sker i
samarbete med kommunerna. Av halso- och sjukvardsnamndens delarsrapport 1 2024
framgar att en stor utmaning — och framgangsfaktor — ar att fa till ett narmare och
fortroligt samarbete med lanets kommuner.

Den 6vergripande strategin for vardens utveckling beskrivs under de kommande fem
aren vara att vard som behovs frekvent ska tillhandahallas nara patienten, medan vard
som sallan behdvs kan koncentreras till ett fatal specialiserade enheter. Vidare
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framkommer att en forstarkt primarvard och narsjukvard ska bidra till att minska behovet
av kostsam specialistvard och onédiga sjukhusinlaggningar.

Tolv prioriterade aktiviteter har initierats. En strategisk karta med milstolpar fram till
2029 ar under framtagande.

Kommentarer/reflektioner

e Halso- och sjukvardens malbild for 2029 omfattar hela regionens halso- och sjukvard
i Vastmanland, dar omstallningen till nara vard beskrivs som en central punkt. Det ar
darfér avgoérande att sékerstalla att omstallningen till nara vard integreras fullt ut i
malbilden och inte drivs parallellt eller vid sidan om den.

e Malbilden betonar vikten av 6kad samverkan med lanets kommuner. Det ar darfoér
viktigt att aktivt involvera kommunerna i de delar dar det kan finnas en
berdrningspunkt.

Ny teknik
Fragestéllning 3: Hur anvénds ny teknik som en del av forflyttning till ndra vard (e-
tjanster, egenmonitorering)?

Socialstyrelsen genomférde en kartlaggning av digital vard i regionerna under 2023 och
rapporterade att digitala I6sningar bidrar till 6kad tillganglighet och delaktighet i varden.
Dessa l6sningar ger invanarna storre mojligheter att paverka sin egen halsa och utgoér
darfor en viktig del av omstaliningen till en god och néra vard.

Enligt malbilden for halso- och sjukvarden 2029 ar malet att moéta patienterna utifran
deras behov pa ratt vardniva enligt principen "digitalt forst och fysiskt dar det behdvs".
Detta innebar inférandet av ett digitalt grundutbud inom vardverksamheter samt fortsatt
implementering av automatiserad triagering och chattfunktioner. Dessutom fortsatter
arbetet med egenmonitorering, distansmonitorering, digitala vardméten och virtuella
sjukhus.

Socialstyrelsen framhaller att egenmonitorering’ ar en viktig del av digitaliseringen och
ger invanarna en betydande roll i hanteringen av sin halsa. Omstallningen till god och
nara vard syftar till att varden i hogre grad organiseras och bedrivs personcentrerat med
utgangspunkt fran patientens behov och forutsattningar. Vid tidpunkten fér denna
forstudie pagar i Region Vastmanland en upphandling av egenmonitorering for
astma/KOL, hypertoni och hjartsvikt, for att mojliggéra distansmonitorering?.

Region Vastmanland och lanets kommuner har implementerat ett enhetligt
journalsystem for dokumentation av halso- och sjukvardsinformation. Detta innebar att
hela lanet anvander samma system for att hantera patientjournaler, vilket enligt
intervjuer ses som en nédvandig forutsattning for att kunna samverka effektivt i
omstallningen mot nara vard.

'Egenmonitorering innebdr att patienten sjélv méter och registrerar varden, ofta med stéd av
digital teknik.

2 Distansmonitorering &r nar en patients medicinska tillstand kan féljas av varden i realtid dygnet
runt utanfor sjukhus eller vardinrattning.
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Nasta steg i denna utveckling ar att delta i Ineras projekt, som syftar till att skapa en
gemensam vy for journaler pa 1177 Vardguiden. Detta kommer att méjliggora att
patientjournaler fran olika vardgivare kan speglas i en sammanhallen vy, vilket
underlattar for bade vardpersonal och patienter att fa en helhetsbild av vardhistoriken.

Vid sammantradet den 28 augusti 2024 fattade halso- och sjukvardsnamnden beslut om
att kontakt via 1177 direkt (digital triage och chatt) ska likstallas med telefonkontakt nar
det géller krav pa vardcentralernas tillganglighet. Detta beslut innebar att infora ett
sammanhangande verktyg for automatiserad triagering inom primarvarden och pa 1177
Sjukvardsradgivningen. Malet ar att snabbare hantera patientens halsoproblem och
besvara fragor om vard, samt att effektivisera telefonradgivningen pa mottagningarna
och 1177.

Digitala vardméten kan ses som en del av grundutbudet och innebar att omvandla
ldmpliga kontakter till virtuella méten. Detta kommer att frigéra utrymme for de patienter
och situationer som kraver fysisk kontakt, samtidigt som det tillgodoser efterfragan pa
enklare, snabbare och mer flexibel kontakt.

| férvaltningsplanen for Halso- och sjukvardsforvaltningen 2024-2026 finns ett mal att
bedriva verksamheten pa ratt niva. En indikator for detta mal ar att andelen digitala
besdk via video ska uppga till 5% ar 2026. Ar 2022 var andelen digitala videobesdk
1,3%.

Taligenkanning i Cosmic innebar att tal dversatts direkt till text i journalen. Intervjuer
beskriver att verksamheterna kommit olika langt med taligenkanning.

Alla kallelser skickas digitalt via 1177, vilket innebar att information kommer fram
snhabbare till patienterna.

Patienter med lang resvag kan numera fa hjalp pa medicinkliniken vid Fagersta sjukhus
genom anvandningen av ett digitalt vardrum. Fagersta sjukhus ar det forsta sjukhuset i

Vastmanland att implementera denna I8sning. Syftet ar att underlatta fér patienter som

har begransad tillgang till digitala tjanster samt att férbattra vardtillgangligheten for dem
som annars skulle behdva resa langt for sina méten.

Kommentarer/reflektioner

Inom Vastmanland pagar ett flertal aktiviteter och implementeringar av digitala verktyg,

vilket skapar forutsattningar for en battre tillganglighet genom fler digitala kontaktvagar.

Ett gemensamt journalsystem med lanets kommuner innebar att de olika huvudmannen
delar journalsystem, vilket underlattar informationsdelning.

e Forstudien visar att Region Vastmanland har pabdrjat arbetet med digitala
vardmoten, digital chat och triage.
Det pagar upphandlingar kring egenmonitorering for fler kroniska patientgrupper.
Taligenkanning ar infért, men anvands i olika utstrackning, och innebar en forbattring
fér patienter som kan ta del av information snabbare an tidigare i de verksamheter
dar det anvands.

e Regelbunden utvardering av digitala I6sningar och deras effekt pa vardkvaliteten och
patientndjdheten ar nédvandig for att kunna goéra relevanta justeringar.
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Fast vardkontakt
Fragestélining 4: Hur ser forutséttningar ut i primérvarden for fast lakarkontakt?

lakttagelser

Som en del av omstallningen har regeringen och Sveriges Kommuner och Regioner
kommit 6verens om mer specifika mal for kontinuiteten, till exempel att 55 procent av
befolkningen ska ha en namngiven fast lakarkontakt i primarvarden.

Regionstyrelsen i Region Vastmanland faststallde den 23 november 2021 Region
Vastmanlands definition av fast lakarkontakt. En fast lakarkontakt ska vara specialist i
allmanmedicin, geriatrik eller barn- och ungdomsmedicin, ha annan likvardig kompetens
eller fullgéra specialiseringstjanstgoéring i allmanmedicin. Specialister inom geriatrik eller
barn- och ungdomsmedicin ska enbart kunna vara fast lakarkontakt for vissa
patientgrupper. For att vara fast lakarkontakt kravs ocksa att lakaren ar
tillsvidareanstalld.

Enligt den kartlaggning av kontinuitet och fast lakarkontakt som Vard- och
omsorgsanalys genomférdes for 2023, baserad pa regionernas verksamhetsstatistik,
framgar att allt fler regioner nar malen for fast lakarkontakt. Befolkningsundersokningar
visar dock att en lagre andel av befolkningen kanner till att de har en fast Idkarkontakt
och att de har haft mdjlighet att paverka valet av lakare. Ur befolkningens perspektiv ar
malet om fast lakarkontakt inte uppnatt och kartlaggningen visar inga tecken pa
forbattringar.

| Region Vastmanland har 83% av befolkningen en fast lakarkontakt och for de personer
som bodde pa sarskilt boende for aldre och som dar fick sin huvudsakliga halso- och
sjukvard hade 90 % en fast lakarkontakt. Av rapportering till Socialstyrelsen
framkommer att patienter antingen antingen muntligen eller via 1177 kan fa reda pa vem
som ar fast lakarkontakt. Vidare framgar det att regionen inte har kAnnedom om hur stor
andel av de som har en fast lakarkontakt i befolkningen i regionen som gjort ett aktivt val
av fast lakarkontakt.

Region Vastmanland har som avsikt att na riktvardet 1100 invanare per specialist i
primarvarden och 550 invanare per lakare i specialisttjanstgoring (ST) i allmanmedicin.

Kommentarer/reflektioner

e Forstudien visar att Region Vastmanland nar upp till den nationella malsattningen
om att 55% av befolkningen ska ha en namngiven fast lakarkontakt i primarvarden.

e Det ar dock betydelsefullt att befolkningen informeras om att de har en fast
lakarkontakt, och huruvida de har mgjlighet att sjalv valja vem som ar deras fasta
lakarkontakt. Det kan darfor finnas behov att kommunicera fast lakarkontakt med
regionens invanare.

Kompetensforsorjning
Fragestéalining 5: Hur satsar Region Vastmanland pa kompetensférsoérjning fér att stédja
forflyttningen mot néra vard?

e
pwc

11



En av de storsta utmaningarna i omstallningen till nara vard ar att sakerstalla en god
kompetensforsorjning. Vard- och omsorgsanalys beskriver i rapporten "Nara vard i sikte
2021:8" att de inte kan se nagon 6kning av andelen specialistlakare i allmanmedicin,
trots att bristen pa allmanlakare ar valkand och att omstallningens mal ar att fast
lakarkontakt ska vara karnan i kontinuiteten och primarvarden.

Halso-och sjukvardens malbild 2029 beskriver hur omstallningen kommer att paverka
kompetensforsorjningen. Det framgar att det pa kort sikt ar svart att férutse om de
enskilda férandringarna leder till forbattringar eller férsamringar lokalt, eftersom det finns
faktorer som kan verka i bada riktningarna.

Av Halso- och sjukvardsnamndens delarsrapport 1 2024 framgar att en god arbetsmiljo,
gott ledarskap och sakerstalld kompetensutveckling ar avgérande for att rekrytera,
behalla och vidareutveckla medarbetarna for att méta invanarnas behov. Vidare
beskrivs att uppgiftsvaxling sakerstaller att ratt kompetens finns tillganglig, vilket ocksa
innebar att regionen far in nya yrkesgrupper. Ett nara samarbete med larosaten, god
verksamhetsférlagd utbildning och bra introduktion av nyanstéllda skapar bra
férutsattningar for framtiden.

Intervjuer har visat att kontinuitet varierar 6ver lanet. For vardcentralerna i egen regi
uppges det generellt finnas behov av att rekrytera och behalla specialister i
allmanmedicin, och att det finns cirka 20 vakanta tjanster som tacks av inhyrd personal.
| Region Vastmanland bedrivs 60% av vardcentralerna i privat regi, och dar uppges via
vardvalet att bemanningen tycks vara relativt god. For vardcentraler i egen regi finns en
framtagen kompetensférsorjningsplan (motsvarar cirka 40% av vardcentralerna). En
utmaning beskrivs vara den goda arbetsmarknaden i naromradet bade fran andra
regioner och av privata vardcentraler i den egna regionen. Utmaningen beskrivs vara
storre utanfor Vasteras En enkat skickas ut till alla vardcentraler via vardval sannolikt
under 2024 for att se hur kompetensbehovet ser ut pa kort och lang sikt.

Halso-och sjukvardens kompetensforsoérjningsplan 2023 innehaller inga uppgifter om
hur laget ser ut pa kort och lang sikt for specialister i allmanmedicin eller
distriktsskoterskor vid regionens vardcentraler (egen regi och privata). Enligt intervjuer
har halso-och sjukvardsforvaltningen ett sturkturansvar, men inte ett linjeansvar. Nar det
handlar om att skapa en helhetsbild for strukturen pagar ett samarbete med kommuner
och larosaten, och det finns sjukvardsregionala och nationella grupperingar som
regionen deltar i.

For att mota de 6kade behoven i primarvarden har Region Vastmanland beslutat om en
successiv utdkning av antalet ST-platser i allmanmedicin, inférandet av integrerad
BT/ST i primarvarden, utékad finansiering (genom statsbidrag) till pre-ST, pre-BT/ST-
tjanster samt praktisk tjanstgéring med prioritet for vardcentraler i glesbygd. Detta syftar
till att framja kompetensforsoérjningen.

Under 2023 har Region Vastmanland beviljat sjukskéterskor studier med bibehallen
grundldén inom flera specialiseringar, bland annat till distriktsskéterska. Enligt intervjuer
ar det ekonomiska bidraget helt avgérande for halso- och sjukvardens
kompetensforsorjning pa bade kort och lang sikt. Av de som genomfért en
specialistutbildning de senaste fem aren ar 87 % fortsatt anstallda.

e
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Beslut om omférdelning fran besdksersattning for Iakare och sjukskoéterskor beskrivs
som en insats for att framja en battre arbetsmiljo. Insatser for att starka dvriga
professioners uppdrag pa vardcentralerna (exempelvis psykosociala kompetenser och
fysioterapeuter) pagar ocksa med syfte att skapa battre forutsattningar.

Inom primarvarden beskrivs att kompetensforsérjningen kan forbattras genom att
minska antalet listade patienter per lakare. Dessutom kan tydligare ansvarsfordelning
mellan kommuner och vardcentraler leda till mer effektivt anvandande av kompetenser.

Fran halso- och sjukvardsnamndens delarsrapport 1 2024 framgar att regionen under
planperioden kommer att sbka gemensamma lésningar med lanets kommuner
avseende kompetensférsorjning och kompetenshdjning gallande aldres vard. En forsta
forfragan till kommunerna i Ianet har genomforts om vilka omraden och funktioner dar
delade tjanster skulle kunna utvecklas. Enligt intervjuer skulle detta kunna innebara
gemensamma tjanster och utbildningar.

En samlad handlingsplan for att na det nationella riktvardet om 1100 listade patienter
per specialist i allmanmedicin ska tas fram under 2024.

Kommentarer/Reflektioner

e En god kompetensforsorjning inom primarvarden ar betydelsefull for att kunna
erbjuda patienterna den vard som sker oftare narmare patienterna. Forstudien visar
att det sker en utdkning av utbildningslakare och en satsning pa betald
specialistutbildning, vilket ar positivt.

e Det finns dock ingen mdjlighet att arbeta pa samma satt som tidigare i och med de
demografiska utmaningar som sker nar farre ska varda fler. Det finns darfor ett
behov av att aven sakerstalla nya arbetssatt.
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