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1. Sammanfattning

Revisorerna i Region Dalarna har uppdragit at Helseplan Consulting Group AB att
genomfdra en granskning som syftar till att ge underlag for att kunna beddéma om
Regionstyrelsen och halso- och sjukvardsnamnden vidtagit erforderliga atgarder for att
utveckla andamalsenligheten och effektiviteten i arbetet med na en férskjutning fran
slutenvard till primarvard.

Granskningen 2019, Granskning av forskjutning av vard fran slutenvard till primarvard,
visade att Regionens arbete med att na en forskjutning fran slutenvard till primarvard inte
fungerade pa ett effektivt och andamalsenligt satt. I den uppfdljande granskningen 2021,
Granskning av forskjutning av vard fran slutenvard till priméarvard — uppfoljning,
bedomdes att Regionstyrelsen och hélso- och sjukvardsnamnden i Region Dalarna inte
har vidtagit erforderliga atgarder for att utveckla &ndamalsenligheten och effektiviteten i
arbetet med att na en forskjutning fran slutenvard till priméarvard.

Den ursprungliga granskningen visade att vidtagna och planerade atgarder inte tydligt
kopplade till Regionplanens mal eller fullméaktiges beslut. Det saknades ocksa en samlad
strategi och darmed dven en tydlig organisation for att bedriva arbetet. Den uppféljande
granskningen fran 2021 visade att det fortfarande saknades en 6vergripande strategi vilket
ledde till att ansvar, roller och mandat samt riktningen av arbetet blev otydlig. Samtidigt
poangterades att olika aktiviteter som bidrar till en tyngdpunktsforskjutning pagick i
organisationen, bland annat inom ramen for arbetet med God och Néara vard. De vidtagna
atgarderna innebar dock inte nagot tillskott eller 6kad andel av resurserna som kunde
kopplas till malet med en tyngdpunktsforskjutning.

Revisorernas beddmning var att bristerna i den efterstravade tyngdpunktsforskjutningen
koncentrerades till den d&vergripande styrningen och ledningen av verksamheten.
Revisorerna sag det darfor som centralt att de atgarder som planerades och skulle vidtas
tog sin utgangspunkt i den av Regionfullméktige antagna Regionplanen samt baserades
pa en transparent och val genomarbetad strategi. | Helseplans rapporter lamnades ocksa
olika rekommendationer som anknot till redovisade brister. Revisorerna
rekommenderade saval Regionstyrelsen som hélso- och sjukvardsnamnden att beakta
rekommendationerna.

Den nu foreliggande granskningen har genomforts genom dokumentgranskning och 13
semistrukturerade intervjuer med politiskt fortroendevalda och tjanstepersoner. Vidare
har ytterligare tva intervjuer genomforts for kompletterande upplysningar. Granskningen
har genomforts fran februari 2024 till maj 2024.

1.1.Overgripande bedémning

Granskningen ger svar pa den 6vergripande revisionsfragan Har Regionstyrelsen och
halso- och sjukvardsnamnden vidtagit erforderliga atgarder for att utveckla
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andamalsenligheten och effektiviteten i arbetet med na en forskjutning fran slutenvard till
primarvard?.

Helseplan beddémer att Regionstyrelsen och hélso- och sjukvardsnamnden har vidtagit
erforderliga atgarder for att utveckla andamalsenligheten och effektiviteten i arbetet med
att na en forskjutning fran slutenvard till primarvard, men det finns fortfarande utrymme
for forbattringar.

Granskningen visar att Regionstyrelsen och halso- och sjukvardsnamnden har tagit
viktiga steg for att starka primarvarden och framja en forskjutning fran slutenvard till
primarvard. Atgarder som o6kade resurser for familjecentraler, satsningar p& 6kad
tillganglighet till vardcentraler och implementering av strategier for suicidprevention och
barnhélsovard har identifierats. Dessa atgarder pekar pa en positiv inriktning mot att
forstarka primarvarden som navet i halso- och sjukvarden. Vidare har en regional,
overgripande strategi tagits fram i linje med den nationella malbilden for god och néra
vard.

Dock kvarstar utmaningar. Finansiella resurser har identifierats som en brist, sarskilt for
att mota primarvardens utokade uppdrag och den Okade belastning som
tyngdpunktsforskjutningen innebar. Dessutom har franvaron av tydliga mal och tidsramar
for den lansgemensamma strategin for god och nara vard skapat osékerhet kring
genomfdrandet av atgarder och aktiviteter. Utan tydliga mal och tidsramar &r det svart att
bedéma om atgarderna genomfors i den dnskade takten.

Aven om det finns en tydlig vilja att starka priméarvarden och pagaende atgarder pekar pa
en positiv trend, behdver ytterligare forbattringar goras for att sakerstélla en mer effektiv
och andamalsenlig forskjutning fran slutenvard till primarvard. Det ar nédvandigt att
adressera de aterstaende utmaningarna, sérskilt bristen pa finansiella resurser och behovet
av tydliga mal och tidsramar for att sakerstalla att forskjutningen kan genomforas pa ett
effektivt satt och att primarvarden kan fungera som navet i halso- och sjukvarden pa ett
andamalsenligt sétt.

1.2.Rekommendationer
Helseplan rekommenderar Regionstyrelsen och Halso- och sjukvardsnamnden att

e Faststélla tydligare mal och tidsramar. Det har observerats att franvaron av tydligt
definierade malvarden eller tidsramar for genomférandet av atgarder och
aktiviteter enligt den lansgemensamma strategin for god och néra vard i Dalarna
skapar osékerhet kring effektiviteten och hastigheten i genomfdrandet. Detta
indikerar ett behov av att tydligare specificera mal och tidsramar for att underlatta
beddmningen av framsteg och resultat.

e Utveckla forstarkt uppfoljning och utvérdering. Trots att det finns faststéllda
dokument och strategier for att vagleda arbetet, kan en forstarkt uppféljning och
utvardering av genomforandet av atgarder och aktiviteter i olika delar och pa olika
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nivaer i organisationen vara fordelaktig. Detta skulle bidra till en mer systematisk
beddmning av framsteg och identifiering av eventuella utmaningar for att kunna
anpassa insatserna efter behov.

Sakerstalla 6kad involvering av lokala politiska ledningar. Aven om intervjuerna
visar att det finns stark delaktighet fran tjansteorganisationen i Regionen,
framhaller flera intervjuade att de lokala politiska ledningarna kan involveras an
mer &n vad som sker idag. Detta bor beaktas, trots att antalet intervjuade &r
begransat, eftersom det kan stdrka den politiska férankringen och stddja
genomfdrandet av strategin pa lokal niva.

Sékerstélla fortsatt fokus pa resursallokering och utvardering av behov. Det ar
avgorande att fortsatta noggrant 6vervaka och utvérdera de resurser som tilldelas
primarvarden for att sakerstalla att de ar tillrackliga for att mota de okade
uppdragen och behoven som uppstar med tyngdpunktsforskjutningen inom halso-
och sjukvarden. Detta kan inkludera en regelbunden utvardering av personal- och
budgetbehov samt en kontinuerlig anpassning av resursallokeringen for att
sakerstalla att primarvarden har tillrackliga forutsattningar att fungera som navet
i halso- och sjukvarden i Dalarna.

Sékerstélla att begreppet systemledning fér god och néra vard i Dalarna tydliggors
och sékerstalls upplevs av medarbetarna vara tillrackligt definierat, bade
definierat i betydelse och omfattning. Det &r viktigt att definiera och klargora
rollerna och funktionerna for systemledningen for att undanréja den oklarhet som
har identifierats under granskningen. Detta kan innebéra att tydligare riktlinjer och
ramar etableras for systemledningens arbete och att en gemensam forstaelse for
dess roll och ansvar frdmjas bland alla involverade aktorer.

Overvaga om en bedémning av kapaciteten inom systemledningen kréavs for att
identifiera eventuella brister och behov av resurstillskott. Det kan vara
fordelaktigt att utoka antalet medarbetare som arbetar specifikt med
tyngdpunktsforskjutningen och god och néra vard for att sékerstélla att tillrackliga
resurser finns for att driva initiativen framat. Det ar ocksa viktigt att se 6ver hur
resurserna fordelas och anvénds inom systemledningen for att sdkerstélla en
effektiv och andamalsenlig anvéandning av tillgangliga resurser. Utifran nyligen
genomford organisationsforandring av Avdelning god och nara vard till Division
Primarvard kan det vara fordelaktigt att genomfora en dversyn av tillgangliga
resurser och dess kapacitet. Det kan &ven vara fordelaktigt att konkretisera vilka
specifika omraden inom systemledningen som behover forstarkas. Detta kan
inkludera behovet av fler medarbetare med specifika kompetenser, behovet av
forbattrad resursfordelning eller andra omraden dar brister har identifierats.
Systemledningen bor vidare vara beredd att anpassa sig till framtida behov och
utmaningar inom omradet for god och néra vard. Detta kan innebéra att ha en
flexibel resursstruktur som kan skalas upp eller ned beroende pa behoven och att
regelbundet utvardera och justera strategin for resursanvandning.

Sékerstélla tydligare mal och tidsramar for genomférandet av atgarder och
aktiviteter enligt den lansgemensamma strategin for god och nara vard i Dalarna.
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o Sikerstalla langsiktig finansiell hallbarhet utifran att det fortfarande beddms
finnas en brist pa finansiella resurser for att mota primarvardens uppdrag och dess
utokade ansvar som navet i halso- och sjukvarden.

o Sékerstélla att Regionen aktivt kommunicerar och fortydligar hur arbetet med
efterstravad tyngdpunktsforskjutning paverkar specialistvardens verksamhet och
vilka atgarder som kravs for att de ska kunna anpassa sig till forandringarna. Detta
kan bidra till att minska eventuellt motstand och 6ka samarbetet mellan olika delar
av halso- och sjukvardssystemet samt sékerstélla specialistvardens engagemang
och involvering i tyngdpunktsforskjutning.
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2. Inledning

2.1.Bakgrund

Revisorerna genomforde under ar 2019 en granskning av andamalsenligheten i Regionens
arbete med att na en forskjutning fran slutenvard till primarvard. Granskningen féljdes av
en uppfoljningsgranskning ar 2021. Viktiga delar i granskningarna utgjordes av
fordjupade granskningar utforda av Helseplan Consulting Group AB.

Den ursprungliga granskningen visade att vidtagna och planerade atgarder inte tydligt
kopplade till Regionplanens mal eller fullméaktiges beslut. Det saknades ocksa en samlad
strategi och darmed dven en tydlig organisation for att bedriva arbetet. Den uppféljande
granskningen fran 2021 visade att det fortfarande saknades en 6vergripande strategi vilket
ledde till att ansvar, roller och mandat samt riktningen av arbetet blev otydlig. Samtidigt
poangterades att olika aktiviteter som bidrar till en tyngdpunktsforskjutning pagick i
organisationen, bland annat inom ramen for arbetet med God och Nara vard. De vidtagna
atgarderna innebar dock inte nagot tillskott eller 6kad andel av resurserna som kunde
kopplas till malet med en tyngdpunktsforskjutning.

Revisorernas beddmning var att bristerna i den efterstravade tyngdpunktsforskjutningen
koncentrerades till den &vergripande styrningen och ledningen av verksamheten.
Revisorerna sag det darfor som centralt att de atgarder som planerades och skulle vidtas
tog sin utgangspunkt i den av Regionfullméktige antagna Regionplanen samt baserades
pa en transparent och val genomarbetad strategi. | Helseplans rapporter lamnades ocksa
olika rekommendationer som anknét till redovisade brister. Revisorerna
rekommenderade saval Regionstyrelsen som hélso- och sjukvardsnamnden att beakta
rekommendationerna.

Tyngdpunktsforskjutningen tog sin utgangspunkt i utredningen Effektiv vard (SOU
2016:2) med paféljande lagandringar. Huvuddelen av arbetet med att astadkomma en
tyngdpunktsforskjutning sker numer inom ramen for arbetet med en god och néra vard.

2.2.Syfte

Syftet med granskningen har varit att ge underlag for att kunna bedéma om
Regionstyrelsen och halso- och sjukvardsnamnden vidtagit erforderliga atgarder for att
utveckla dandamalsenligheten och effektiviteten i arbetet med na en férskjutning fran
slutenvard till primarvard.

2.3.Revisionsfragor

Granskningen har syftat till att besvara foljande revisionsfragor:
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e Vilka atgarder har Regionstyrelsen och hélso- och sjukvardsnamnden, efter
tidigare granskningar, vidtagit for att utveckla arbetet med att astadkomma
efterstravad tyngdpunktsférskjutning?

e Har de synpunkter och rekommendationer som lamnats av Helseplan i samband
med tidigare granskningar beaktats?

e Har vidtagna atgarder inneburit att processen med att astadkomma en
tyngdpunktsforskjutning dar primarvarden ar navet i varden Dblivit mer
andamalsenlig och effektiv?

o Ar till exempel kopplingen mellan Regionplanen och vidtagna atgarder
tydlig?
o Finns en tydlig strategi och en tydlig organisation for att bedriva arbetet?

e Har pagaende arbete inneburit att primarvarden fatt okade forutsattningar att
utgora navet i halso- och sjukvarden?

e Om granskningen visar att det finns brister, vilka forbattringsatgéarder behéver
vidtas?

e Genomfors atgarder och aktiviteter i den takt som kravs for att uppfylla den
malbild som beskrivs i Lansgemensam strategi med malbild och fardplan for God
och Néra vard i Dalarna 2022-2030?

e Finns det inom systemledningen for god och nara vard i Dalarna tillracklig
kompetens  och kapacitet ~ for  att  astadkomma efterstravad
tyngdpunktsférskjutning?

2.4.Revisionskriterier
Lagar

e Kommunallag (2017:725)
e Halso- och sjukvardslag (2017:30)
e Patientlag (2014:821)

Statliga utredningar

e Effektiv vard (SOU 2016:2)
e Samordnad utveckling for god och néra vard (SOU), inklusive samtliga huvud-
och delbetéankanden
o God och néra vard — en gemensam fardplan och malbild (SOU 2017:53)
o God och nara vard — en primarvardsreform (SOU 2018:39)
o God och néra vard — vard i samverkan (SOU 2019:29)
o God och néra vard — en reform for ett hallbart halso- och sjukvardssystem
(SOU 2020:19)
o God och nara vard — ratt stod till psykisk hélsa (SOU 2021:6)

Nationella och lokala styrande dokument
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e Ett hallbart Dalarna med utvecklingskraft i lanets alla delar: Regionplan, budget
och finansplan 2023-2025

e Ett hallbart Dalarna med utvecklingskraft i lanets alla delar: Regionplan, budget
och finansplan 20242026

e Framtidens halso- och sjukvard i Dalarna. Slutrapport av malperspektiv och
strategier.

e Lansgemensam strategi med malbild och fardplan for God och Nara vard i
Dalarna 20222030

e Reglemente for kommunstyrelse och hélso- och sjukvardsnamnden

e Arsredovisning 2023 Region Dalarna

e Verksamhetsherattelse 2023. Halso- och sjukvardsnamnden

e Verksamhetsplan 2023. Halso- och sjukvardsnamnden

e Verksamhetsplan 2024. Halso- och sjukvardsnamnden

e God och ndra vard 2023 — En omstéllning av hélso- och sjukvarden med
primarvarden som nav. Overenskommelse mellan staten och Sveriges Kommuner
och Regioner.

e God och néara vard 2024 — En personcentrerad och patientsdker halso- och
sjukvard med primarvarden som nav. Overenskommelse mellan staten och
Sveriges Kommuner och Regioner.

2.5.Metod

2.5.1. Dokumentgranskning

Dokumentgranskningen har inkluderat flertalet styrande och redovisande dokument.
Fullstandig sammanstélining av dokument finns i Bilaga 1.

2.5.2. Intervjuer

Totalt 13 semistrukturerade intervjuer har genomforts. Kompletterande och informerande
samtal har skett med berdrda medarbetare. Intervjupersonerna innefattar foretradare for
Regionstyrelsen, hélso- och sjukvardsnamnden, forvaltningsledning, tjanstepersoner vid
halso- och sjukvardsforvaltningen samt Avdelning hélsa och valfard. Samtliga
intervjuade har beretts mojlighet att sakgranska rapporten. Fullstdndig lista Over
intervjuade funktioner finns i Bilaga 2.

2.6.Projektorganisation

Granskningen har genomforts med projektledare Elinore Fahlgren, konsult Louise Wendt
samt expert Anna Nergardh. Rapporten har kvalitetssakrats av Par Ahlborg. Kjell
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Johansson var kontaktperson for Region Dalarnas revisorer. Granskningen genomfordes
under perioden februari till maj 2024.

3. Forutsattningar for granskningen

| Effektiv vard (SOU 2016:2) konstateras att primarvarden i Sverige ar alltfor svag med
en mycket begransad funktion vad galler att koordinera varden. Utredningen gor
bedémningen att strukturen och uppdragsférdelningen mellan sjukhusanknuten vard och
primarvard ar en bidragande orsak till ineffektivitet inom den svenska halso- och
sjukvarden. Det finns enligt utredningen en stor utmaning att fa det sjukhustunga
systemets resurser att verka i storre utstrackning utanfor sjukhuset tillsammans med
primarvard och kommunernas omsorg, exempelvis pa vardcentral, i patientens hem eller
pa sarskilt boende. Det finns saledes ett behov av en slags forskjutning av hur vardens
resurser anvands fran sjukhusanknuten, sluten vard mot framfor allt primarvarden.

| God och nara vard — en gemensam fardplan och malbild (SOU 2017:53) presenteras en
malbild for en sadan omstrukturering av halso- och sjukvarden och en fardplan for
forflyttning av systemet i den 6nskade riktningen. Utifran det behov av en forskjutning
fran slutenvard till primarvard eller en forstarkning av priméarvarden som beskrivs i
Effektiv vard (SOU 2016:2) beskrivs i denna utredning olika forslag bland annat kring
grundlaggande styrande principer for vardens organisation, att det behdvs ett nationellt
utformat uppdrag for primarvarden och att det behovs en resurséverforing fran
sjukhusvard till priméarvard. Den malbild som presenteras, och som beskriver en
forflyttning fran dagens sjukhustunga system till en ny férsta-linjens halso- och sjukvard
med primarvarden som bas, samlas under den 6vergripande beteckningen God och nara
vard. God vard och nara vard ar tva centrala begrepp. God vard ar en overgripande
beskrivning av hur varden ska bedrivas for att uppfylla kraven i Halso- och
sjukvardslagen, och néra vard ar en term som hamtas fran Effektiv vard (SOU 2016:2)
som beskriver hur varden i allt hogre utstrackning forflyttas fran sjukhuset ut mot andra
vardformer narmare patienten.

| God och nara vard — en primarvardsreform (SOU 2018:39) beskrivs att inom ramen for
en fordjupning av en gemensam fardplan och malbild fér omstrukturering av hélso- och
sjukvardssystemet ska det tydliggoras att primarvarden ar navet i halso- och sjukvarden.
Detta innebar att primarvarden samspelar med 6vriga aktorer fran annan specialistvard
bade inom och utanfor sjukhuset och med kommunal vard- och omsorg. Detta knyter an
till Effektiv vard (SOU 2016:2) som beskrev att primarvarden har en mycket begransad
funktion till att koordinera varden i Sverige.

Utifran det som beskrivs innebér uttrycket “att primarvarden ar navet” att den har en
koordinerande funktion som samspelar med 6vrig specialistvard bade inom och utanfor
sjukhus samt kommunal vard- och omsorg. Det kan ocksa konstateras att den utveckling
som sker inom ramen for forskjutningen fran sjukhusanknuten vard mot primarvard i
huvudsak bedrivs under det samlade begreppet God och néra vard.
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3.1.Nationell utveckling inom omstéliningen

Myndigheten for vard- och omsorgsanalys har i uppdrag av regeringen att utvardera
omstallningen i halso- och sjukvarden till en god och nara vard. | rapporten Ordnat for
omstéllning? utvarderar myndigheten omstéliningen med sérskilt fordjupad analys av de
yrkesverksammas och verksamheternas perspektiv pa omstallningen. Den belyser ocksa
den nara varden i landsbygd och i omraden med socioekonomiska utmaningar.

Rapporten beskriver att mycket av arbetet inom omstéllningen hittills har bedrivits pa
strategisk niva men utan synliga effekter i verksamheterna. Omfattande strategiarbete i
bade region och kommun har skett. Man haller pa att omsétta strategier till mer konkreta
handlingsplaner men omstéllningen &r annu inte sarskilt synlig i verksamheterna. Det
finns dock en uppslutning kring omstallningens syfte och mal bland de som arbetar i
verksamheterna.

Rapporten beskriver ocksa att programorganisationer for omstallningen ér vanliga, medan
man i andra regioner istallet arbetar med omstéllningen inom ramen for den befintliga
organisationen, dar verksamhetschefer har en viktig roll i att definiera genomférandet.
Det lyfts fram av verksamhetsforetrddare att det kan innebéra risker med sérskilda
programorganisationer eftersom omstallningsarbetet kan bli alltfér isolerat fran
karnverksamheter. Samtidigt lyfter andra foretradare fram fordelar sasom att
omstallningsarbetet far hog prioritet och utgar tydligare fran invanarnas sammantagna
behov snarare an verksamheternas behov.

Vidare beskriver rapporten att verksamheterna inte har fatt battre forutsattningar for att
na omstallningens mal eller uppfylla vasentliga delar i primarvardens grunduppdrag. Det
saknas resurser for att klara uppdraget och for att driva det utvecklingsarbete som
omstéllningen kraver. Okade ekonomiska resurser ses av vardcentralschefer som det
viktigaste for att klara malen med omstéllningen. Primarvardens andel av regionernas
hélso- och sjukvardskostnader har ckat nagot under perioden 2016-2021, men 6kningen
ar otydlig och langsam. | bara knappt halften av regionerna ckade primarvardens andel
av de totala kostnaderna for hélso- och sjukvarden 2018-2021. Vad galler Region Dalarna
minskade priméarvardens kostnadsandel med 0,2 procentenheter 2018-2021.

Kompetensforsorjningen ar fortsatt en utmaning i priméarvarden, trots en bredd av
kompetenser. Antalet specialistldkare i allmédnmedicin och distriktsskoterskor har
minskat 6ver tid. Bland specialistldkare i allmanmedicin har vikarier och hyrlakare tva av
tio heltidstjanster vid vardcentralerna och en av tio vardcentraler saknar
tillsvidareanstallda specialistldkare i allmédnmedicin. ST-l&karna i allm&nmedicin har 6kat
och ar forhallandevis jamnt fordelade. Region Dalarna har fler ST-lékare i allmanmedicin
per 1000 listade invanare 2022 an medelvardet for regionerna. Antalet listade invanare
per ST- och specialistldkare i riket har 6kat mellan 2017 och 2022. |1 Region Dalarna ar
antalet listade per ST- och specialistlékare hogre &n medelvardet.
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Bristande arbetsmiljo identifieras i rapporten som ett hot mot kompetensforsérjningen
och primarvardens roll som navet i omstallningen. Det lyfts fram att svenska
primarvardslakare ar bland de mest stressade i en internationell jamforelse, och att fler
invanare pa sin lista for fast lakarkontakt ar forenat med mer stress. Kvinnliga lakare och
lakare i aldern 35-44 ar svarar i hogst utstrackning att de ar mycket eller oerhort stressade
Det lyfts ocksa i rapporten att en betydande andel av svaren fran vardcentralcheferna
berérde den hdga arbetsbelastningen i priméarvarden och att den pa sikt underminerar
bemanningen i primarvarden.

Priméarvarden behover utvecklas pa omraden som ar centrala for omstéallningen, men
vardcentralerna har svart att med befintliga resurser prioritera till exempel forebyggande
arbete och samverkan pa ett tillrackligt satt. Vidare fungerar samverkan mellan regional
och kommunal priméarvard relativt bra men samre mellan regionernas priméarvard och den
specialiserade varden. Det dnnu ar oklart vilken roll sjukhusen eller annan specialiserad
vard ska spela i omstallningen, och i det fortsatta arbetet med att konkretisera och
synliggora omstallningen &r det viktigt att definiera detta.

| rapporten undersoks ocksa den nara varden i landsbygd och i omraden med
socioekonomiska utmaningar, dven om dessa grupper inte ar sarskilt utpekade som
prioriterade i omstéllningen. Gemensamt for dessa omraden ar bland annat svarigheter
med kompetensforsorjningen. Det finns inte nagra storre skillnader i upplevelsen av
varden mellan patienter pa landsbygden och patienter i andra omraden. Tillgangen till
specialistlakare i allmédnmedicin ar fortsatt klart samre i landsbygd, men analysen
indikerar att man i nagon man kompenserar detta med andra yrkeskategorier, sdsom fler
distriktsskoterskor. Utveckling behdvs av digitala I6sningar for patientméten och
samverkan mellan verksamheter, en utbyggd digital infrastruktur, till exempel robusta
internetuppkopplingar, och en starkare samhallelig infrastruktur, till exempel tillgang till
service, uthildning och arbete.

Hélso- och sjukvarden i omraden med socioekonomiska utmaningar &r mer
resurskravande. Personer i dessa omraden tycks generellt ha storre behov an andra nar de
soker sjukvard, vilket staller hogre krav pa vardgivare i dessa omraden. Rapporten visar
att det finns fler vardcentraler i forhallande till befolkningen i dessa omraden, men att
vardcentralerna ar mindre till storleken (i antal listade invanare) och har en betydligt
samre tillgang till specialistlakare i allmanmedicin. Det kravs specifika
utvecklingsinsatser for att starka den nara varden i omraden med socioekonomiska
utmaningar.

4. Vidtagna atgarder

Foljande avsnitt behandlar revisionsfragan Vilka atgarder har Regionstyrelsen och halso-
och sjukvardsnamnden, efter tidigare granskningar, vidtagit for att utveckla arbetet med
att astadkomma efterstravad tyngdpunktsforskjutning?, Genomfors atgéarder och
aktiviteter i den takt som kravs for att uppfylla den malbild som beskrivs i Lansgemensam
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strategi med malbild och fardplan for God och Nara vard i Dalarna 2022-2030? och
Har vidtagna atgarder inneburit att processen med att Aastadkomma en
tyngdpunktsforskjutning dar priméarvarden &ar navet i varden blivit mer andamalsenlig
och effektiv? inklusive underfragorna Ar till exempel kopplingen mellan Regionplanen
och vidtagna atgarder tydlig? och Finns en tydlig strategi och en tydlig organisation for
att bedriva arbetet?.

4.1.lakttagelser

4.1.1. Styrning

Lansgemensam strategi for God och Nara vard i Dalarna

Region Dalarna faststéllde i april 2022 dokumentet Lansgemensam strategi med malbild
och fardplan for God och Nara vard i Dalarna 2022-2030. Dokumentet &r godkant av
Lansnatverket for forvaltningschefer! och av Valfardsradet? och ar giltigt fran 7 juli 2022
till 1 januari 2030. Arbetet med den lansgemensamma strategin leddes av en styrgrupp
bestaende av chefsrepresentanter fran Regionens och kommunernas hélso- och sjukvard.
En processledare fran Avdelning hélsa och vélfard ledde styrgruppen och samordnade
arbetet. | den lansgemensamma strategin framgar att inom ramen for arbetet med att ta
fram strategin har det skett en inventering och kartlaggning av pagdende arbeten och
aktiviteter som kan kopplas till god och néra vard i Region Dalarna och lanets kommuner.
Det framgar ocksa att det har skett en kartlaggning av tidigare utvecklingsarbeten i
Dalarna inom omradet god och néara vard.

Den lansgemensamma strategin ar utformad for att stodja bade den lokala och regionala
nivan i Dalarna i deras stravan mot en forbattrad och nara hélso- och sjukvard. Strategin
fungerar som en grund for det lokala arbetet med att utveckla och implementera specifika
planer for en forbattrad halso- och sjukvard. Dessa planer kan betraktas som konkreta
aktivitetsplaner som beskriver hur samarbetet organiseras och genomfors pa lokal niva.
P& manga satt liknar de lokala planerna de lokala samverkanséverenskommelserna
(LOK), som utarbetas utifran de regionala samverkanséverenskommelserna (ROK), som
ar vagledande dokument fér bade kommuner och Region Dalarna.

Arbetet pa lokal niva bor enligt strategin anpassas efter de specifika forutsattningarna och
behoven i varje kommun. Genom att bygga pa den regionalt framtagna strategin

! Bestar av lanets hogsta chefsledning fran socialtjanst och halso- och sjukvard.

2 Ett politiskt samverkansorgan dar fortroendevalda frdn kommunerna och Regionen méts. Kommunernas
ledaméter utgors av ordférande i socialndmnd eller motsvarande ndmnd. Regionens ledaméter utgors av
presidiet i halso- och sjukvardsnamnd.

13



helseplan-@

sakerstalls att invanarna i Dalarna far tillgang till en vard, omsorg och hélsa av likvardig
och jamlik kvalitet enligt den lansgemensamma strategin. Aven om strategin framst
fokuserar pa samarbetet mellan primarvarden och kommunerna i Dalarna, behover detta
samarbete ocksa integreras med andra delar av halso- och sjukvarden, kommunal omsorg
och socialtjanst, och ingd i ett mer omfattande folkhélsoarbete. Andra aktérer inom
varden, omsorgen och halsan kan ocksa involveras beroende pa lokala forhallanden.

I den lansgemensamma strategin beskrivs strategin som ett styrdokument som
évergripande bestar av tva delar; den forsta delen bestar av malbild, delmal och enklare
principer for samverkan. Den andra delen utgbérs av fardplanen som beskriver
overgripande hur mal och delmal kan uppnas.

Malbild och fardplan

Dalarnas malbild for omstallningen till en god och nara vard ar Nara genom hela livet —
gemensamt tillsammans och delas in i fem delmal: Nara for mig, Nara for alla, Nara i
hela Dalarna, Nara mellan oss och Nara till halsa.® For varje delmal finns en kortare
beskrivning och delmalen knyter an till fyra omraden for fokusforflyttning, vilka ar fokus
pa person och relation, samordning utifrdn personens fokus, aktiv medskapare och
proaktiv och halsoframjande.

Den andra delen av den lansgemensamma strategin fokuserar pa hur malbilden och
delmalen ska nas. Den beskriver Oversiktligt  olika  principer  for
implementeringsprocessen for god och nara vard i Dalarna, inklusive betydelsen av
samverkan och lokala planer. Vidare kraver strategin att lokala planer utarbetas for att
omsétta den regionala strategin med malbild i praktiken pa lokal niva. Uppféljningen av
god och nara vard ska enligt strategin ske i Regionen och kommunerna genom
anvandning av nyckeltal, sjalvskattning och aktiviteter. Enligt strategin bor aven de lokala
planerna samlas in pa regional niva for att bidra till larande och uppf6ljning.

Framtidens hélso- och sjukvard i Region Dalarna

Framtidens halso- och sjukvard i Region Dalarna* 4r en beskrivning av inriktning for
hélso- och sjukvarden i Region Dalarna 2023-2037, innehallande malperspektiv och
strategier. Regionstyrelsen godkande under 2020 framtagandet av en langsiktig och
strategisk plan for halso- och sjukvarden i Region Dalarna. Arbetet har sin upprinnelse i
en nuldgesanalys som togs fram som underlag for att kunna formulera en langsiktig

3 Lansgemensam strategi med malbild och fardplan for God och Néara vard i Dalarna 2022—2030. Region
Dalarna och lanets 15 kommuner. RD22/00386. 2022-07-01. Sida 4.

4 Framtidens halso- och sjukvard i Region Dalarna. Slutrapport av mélperspektiv och strategier. Region
Dalarna. HSN 2022/502. 2023-01-16.
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strategi for att nd visionen Vi mar bra i hela Dalarna! ®. En langsiktig malbild for
Regionen har tagits fram som bestar av nio malperspektiv. Varje malperspektiv har
definierats och indikatorer, malnivaer och delmal for 2030 har tagits fram for uppféljning.
Vidare har atta strategier tagits fram for att ange riktning fér de insatser som behéver
vidtas for att na malbilden. Strategierna ar framtagna i dialog mellan halso- och
sjukvardsledning och verksamhetschefer. Malperspektiven inkluderar; behovsanpassad
halso- och sjukvard, jamlik halso- och sjukvard, jamstalld halso- och sjukvard, tillganglig
halso- och sjukvard, personcentrerad halso- och sjukvard, patientsdker hélso- och
sjukvard, kostnadseffektiv halso- och sjukvard, halso- och sjukvard med god kvalitet och
halsoframjande och sjukdomsforebyggande halso- och sjukvard.

Vid intervjuer lyfts att i framtagande av Framtidens halso- och sjukvard i Region Dalarna
har nara vard-perspektivet inkluderats. Det lyfts dven att Framtidens hélso- och sjukvard
innehaller uppfoljningsvariabler for mal som visserligen inte lyfts fram som néra vard
men enligt intervjuade faller under konceptet god och nara vard.

Halso- och sjukvardsnamnden

Halso- och sjukvardsforvaltningens verksamhetsplan 2023, beslutad av namnden 2022-
11-16, faststéller att forvaltningen ska under aret ”genomfora den utstakade inriktningen
for framtidens hélso- och sjukvard, och den lansgemensamma strategin for god och néra
vard”’. 1 2024 &rs verksamhetsplan® framgar att Halso- och sjukvérd Dalarna under 2024
ska  Starka primarvardens roll i halso- och sjukvardssystemet genom att genomféra den
utstakade inriktningen for framtidens halso- och sjukvard och den lansgemensamma
strategin for en god och nira vard”®.

4.1.2. Organisation

Regionstyrelsens ansvar

Enligt Regionstyrelsens reglemente’® leder och samordnar Regionstyrelsen forvaltningen
av Region Dalarnas angeldagenheter och har det Overgripande ansvaret Over Ovriga
namnders verksamhet.

5 Vi mér bra — i hela Dalarna! Regionplan, budget och finansplan 2021-2023. Region Dalarna.
RD20/01284.

& Verksamhetsplan 2023. Halso- och sjukvardsnamnden. Region Dalarna. Dnr: 2022/5030.

7 Sida 3.

8 Verksamhetsplan 2024. Halso- och sjukvardsnamnden. Region Dalarna. Dnr: 2023/6647.

® Sida 3.

10 Regionstyrelsens reglemente. Region Dalarna. RS 2023/767. 2023-05-29.
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Vidare &r Regionstyrelsen enligt 6 kap. 8 § kommunallagen (2017:725) och 24 §
Regionstyrelsens reglemente 6verordnad dvriga namnder pa foljande regiondvergripande
omraden: personal- och arbetsgivarfragor, verksamhetsplanering, ekonomisk forvaltning
och redovisning, administrativa processer, miljoarbete, information och sakerhet. Om
namnden har utskott och beredningar géller reglementet ocksa i tillampliga delar for
dessa, savida inte annat anges.

Regionstyrelsens reglemente beskriver ocksa att Regionstyrelsen har planerings- och
uppfoljningsansvar for Region Dalarnas totala resursutnyttjande samt att olika
verksamheter bedrivs effektivt och efter faststallda mal. | detta ansvar ingar att leda och
samordna Regionens verksamhetsplanering. Vidare ansvarar Regionstyrelsen for den
Overgripande ekonomiska forvaltningen, de 6vergripande administrativa processerna, den
overgripande personalplaneringen och de Overgripande arbetsgivarfragorna, det
overgripande arbetsmiljoansvaret, det dvergripande miljéarbetet samt den centrala
informationsverksamheten med dess informationskanaler.

Regionstyrelsens reglemente beskriver ocksa att Regionstyrelsen utévar ledningen av
Regionstyrelsens forvaltning enligt kommunallagen och de dvriga lagar som styr
ingaende enheters arbete.

Vardval ingar i Regionstyrelsens forvaltnings ansvarsomrade.
Avdelning hélsa och vélfard och RSS Dalarna

RSS Dalarna, Dalarnas regionala samverkans- och stodstruktur, drivs genom Avdelning
halsa och vélfard pd Region Dalarna®. Region Dalarna och lanets femton kommuner har
slutit ett avtal om en gemensam langsiktig finansiering av RSS. | RSS Dalarnas uppdrag
ingar att bidra till samverkan i fragor som ror socialtjansten och naraliggande halso- och
sjukvard mellan kommuner och mellan kommuner och Region. Vidare ingar bland annat
att stodja utvecklingen av evidensbaserad praktik pa regional och lokal niva.

Halso- och sjukvardsnamnden

Enligt halso- och sjukvardsnamndens reglemente!? ska hilso- och sjukvardsnamnden
sarskilt folja Halso- och sjukvardslagen, Patientsikerhetslagen, Patientdatalagen,
Patientlagen samt de 6vriga lagar och foreskrifter som galler pa hélso- och sjukvardens
omrade.

1 Dalarnas regionala samverkans- och stodstruktur- RSS Dalarna. Region Dalarna. Ej daterad.
https://www.regiondalarna.se/plus/vard/halsa-och-valfard/dalarnas-regionala-samverkans--och-
stodstruktur--rss-dalarna/ (Hamtad 2024-05-09).

12 Halso- och sjukvéardsnamndens reglemente. Region Dalarna. RS2023/767. 2023-05-29.
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Vidare ar halso- och sjukvardsnamnden ansvarig for Region Dalarnas halso- och
sjukvardsforvaltning och den del av hjalpmedelsforvaltningen som inte lyder under den
gemensamma n&mnden Hjalpmedelsndmnden Dalarna. Namnden ansvarar infor
fullméaktige for att anvisad budgetram halls och att verksamheten bedrivs enligt gallande
lagar och ingangna avtal vad saval innehall som medelsférbrukning.

Det aligger halso- och sjukvardsnamnden att utéva vardgivarrollen och att ansvara for att
Region Dalarnas vardutbud utfors effektivt med avseende pa organisation, kvalitet,
tillganglighet och pris. Namnden bevakar ocksa utvecklingen inom saval primarvard som
specialistvard samt E-halsofragor. Ansvaret avser dessutom utnyttjandet av
hogspecialiserad vard (regionsjukvard och rikssjukvard) jamte vardsamverkan Gver
lansgréanserna och med Norge.

Vidare beskrivs i reglementet att namnden genom avtal far 6verfora driftverksamhet att
utdvas av annan pa namndens uppdrag inom ramen for fullméktiges beslut. Namnden far
uppdra at extern vardgivare att utfora varduppgifter. Sadant uppdrag far bara ges under
de forutsattningar Regionstyrelsen och/eller fullméktige angivit och skall bekré&ftas
genom avtal. halso- och sjukvardsndamnden beslutar om investeringar inom halso- och
sjukvardsforvaltningen omfattande mellan 10 och 50 mnkr per objekt.

Valfardsradet

Enligt hélso- och sjukvardsnamndens reglemente ska som radgivande organ till hélso-
och sjukvardsnamnden finnas ett valfardsrad. Detta rad saknar beslutsratt.

Reglementet beskriver att Valfardsradet utgor ett politiskt samverkansorgan pa
overgripande regional nivd mellan Region Dalarna och lanets kommuner. Denna
samverkan omfattar kommunernas omsorgsverksamhet, kommunernas och Regionens
halso- och sjukvard, vissa gemensamma utvecklingsinsatser samt forslag till
overenskommelser inom omradet. Radet bestar av samtliga kommuners ordférande i
socialnamnd/ omsorgsnamnd samt hélso- och sjukvardsnamndens presidium.

Vélfardsradet ska i sina respektive organisationer ta initiativ till de politiska insatser som
radets kunskapsinhamtning féranleder.

Vidare ska Valfardsradet folja utvecklingen av omsorg och halso- och sjukvard inom
lanet. Sarskilt uppmarksamhet ska dgnas folkhalsofragor och verksamheter och processer
som involverar saval olika delar av Region Dalarnas hélso- och sjukvard som kommunala
och privata vardgivare. Valfardsradet ska dessutom bidra till utvecklingen av patientrad
eller motsvarande brukarrad for att 6ka patienternas inflytande.

Omorganisering

Tidigare Avdelning god och nara vard, som tidigare organisatoriskt tillhort stodstrukturen
Ledningsstod och strategi som ingar i halso- och sjukvardsstaben, flyttades fran och med
den 1 april 2024 till Division Primarvard och heter numer Omstallning Halso och
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sjukvard. Beslutet framgar ur utdrag fran motesanteckningar fran sammantrade med
hélso- och sjukvardsdirektdrens ledningsgrupp®®.

I en nulagesanalys i underlaget till beslutet for verksamhetsforandringen att flytta
Omstallning Halso och sjukvard till Division Primarvard beskrevs att Divisionschef
Priméarvard har ansvar for hela hélso- och sjukvardens omstallningsarbete mot en god och
nara vard. Stodet for omstallningsarbetet beskrivs finnas dels centralt Omstallning Halso
och sjukvard som tillhérde Ledningsstdd och strategi, dels inom Division Primarvard som
separata projekt. Att flytta Omstallning Halso och sjukvard till Division Priméarvard skulle
darmed enligt beslutsunderlaget flytta funktionen narmre chefen for Division Primarvard
och gora stodet mindre splittrat. Ett samordnat stod beskrevs i underlaget kunna ge kraft
och samordning i det operativa utvecklingsarbetet. | den nya organisationen ska befintlig
avdelningschef for Omstallning Halso och sjukvard bli verksamhetsschef i Division
Primarvard for halso- och sjukvérdens samlade omstallningsstod. 4

Flytten av Omstallning Halso och sjukvard var del av en storre organisationsforandring
pa Ledningsstod och strategi. Forslaget till beslut inkluderade ocksa bland annat att
utvecklingsfunktionen for digitalisering skulle komma att flyttas till Omstélining Halso
och sjukvard. Infor organisationsforandringen genomfordes en risk- och
konsekvensanalys'® och den identifierade bland annat att flytten av Omstallning Halso
och sjukvard till Division Primarvard skulle kunna ge synergieffekter med existerande
stodfunktionen for omstéllningsarbetet inom divisionen och leda till hogre effektivitet for
omstéllningsarbetet.

Vid intervjuer framhalls att organisationsforandringen @mnar kunna bidra till effektivitet.
Detta eftersom ansvaret for omstéllningen redan ar delegerat till divisionschefen for
primarvard. Vidare anses det vara en fordel att ansvar for omstallningen ligger i
linjeorganisationen narmare verksamheten och inte centralt i organisationen.

4.1.3. Lokala systemledningar

Vid intervjuer framkommer att det utifran den lansgemensamma strategin har byggts upp
lokala systemledningar. Det lyfts att det i huvudsak finns en lokal systemledning per
kommun men att Smedjebackens kommun och Ludvika kommun har en gemensam
systemledning, liksom Avesta kommun och Hedemora kommun. Fér Borlange kommun
framstar utmaningarna som mer omfattande nar det galler att etablera en lokal

13 Halso- och sjukvérdsdirektorens ledningsgrupp (HS-LG). AnnCharlott Norman. 2024-03-06.

14 verksamhetsforandring Ledningsstod och strategi, halso- och sjukvard. AnnCharlott Norman. 2024-03-
05.

15 Verksamhetsforandring Ledningsstod och strategi, halso- och sjukvard. AnnCharlott Norman. 2024-03-
05
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systemledning, vilket beror pa kommunens storlek enligt de som blivit intervjuade.
Dessutom framgar det fran intervjuerna att det generellt sett finns en stark delaktighet
fran tjansteorganisationen i Regionen. Flera av de intervjuade betonar att de lokala
politiska ledningarna kan involveras annu mer &n vad som sker idag.

4.1.4. Utmaningar

Intervjuade beskriver utmaningar med att omséatta strategier och malbild till
implementering. Dels finns en utmaning att skapa kdnnedom om den lansgemensamma
strategin dér de flesta chefer enligt intervjuade har k&nnedom men dér 6vrig personal
upplevs ha k&nnedom i varierande grad. Dels finns en utmaning att arbeta med
tyngdpunktsforskjutningen eftersom primarvarden upplever att de inte fatt utokade medel
for att mota sina dkade krav.

En ytterligare utmaning i sammanhanget &r att besparingar har genomforts genom att
minska administrativ personal inom linjeorganisationen, vilket 6kar arbetsbelastningen
for vardpersonalen. En annan utmaning som lyfts med forskjutningen mot primarvard &r
att avtalet Vardval Primarvard upplevs av intervjuade som ”langsamt”. Eftersom avtalet
faststélls nagra ar i forvag, innebér detta att eventuella forandringar som beslutas inte far
omedelbar effekt utan tar tid att implementera och uppleva dess resultat. Det medfor att
atgarder inte kan implementeras direkt. Dessutom upplevs det enligt intervjuade en
svarighet med att inkludera privata vardgivare i forskjutningen eftersom det dar finns ett
tydligt behov av att arbeta med ekonomiska ersattningar som incitament for att de ska
delta.

Det lyfts aven i intervjuer att Vardvalsenheten upplevs arbeta med god framforhallning
for att kommunicera bade fardriktning och mer konkreta forandringar i forvag. Det lyfts
att Vardvalsenheten har ungefar samma forandringshastighet som budgetprocessen
varvid Vardvalet inte borde ses som en bromskloss.

| Regionplan, budget och finansplan 2024-2026 framgar att vardcentralerna ses som
fundamentet inom halso- och sjukvarden samt som navet i 6vergangen till en god och
nara vard. Det framgar i Regionplanen att vardcentralerna kompenseras i budgeten for
beréknade kostnadsokningar, vilket dokumentet beskriver som en tydlig prioritering. av
att vardcentralerna utgor basen i halso- och sjukvarden och spelar en central roll i
omstallningen till en god och nara vard. Det framgar ocksa i Regionplanen att
Regionstyrelsens vardvalsram for vardcentraler far full kostnadstiackning. Sarskild
uppmarksamhet riktas &ven mot varden pa landsbygden, dar en positiv syn pa
vardcentraler, vardcentralsfilialer och mobila I6sningar pa mindre orter framhalls.
Regionplanen betonar vidare en forstarkning av vardcentralernas roll i arbetet med
tyngdpunktsforskjutningen genom utokade samarbeten med sjukhusvarden och den
kommunala varden och omsorgen.

| intervjuer aterges en kompletterande bild av hur arbetet med omstéllningen utférs pa
lokal niva. Medan Regionplanen betonar priméarvardens betydelse papekar intervjuade att
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detta inte nodvandigtvis avspeglas i praktiken pa lokal niva. Det finns enligt intervjuade
en upplevelse av att trots fokus pa primarvard i Regionplanen kan det saknas en effektiv
implementering av dessa mal och riktlinjer i verksamheterna pa den lokala nivan.

4.1.5. Digitaliseringsstrategi och digitaliseringsrad

Ett beslut fattades den 2 april 2024 av forvaltningschefen for hélso- och sjukvarden i
Region Dalarna om att inritta ett digitaliseringsrad.*® I beslutet beskrivs bakgrund, syfte
och uppdrag for digitaliseringsradet. Det beskrivs att digitalisering kan skapa
forutsattningar for en hallbar och effektiv vard. Medarbetare, invanare, myndigheter och
leverantdrer har olika behov och det finns manga olika digitala lsningar samtidigt som
anvandningen av digitala tjanster 6kar. Detta stéller okade krav pa samordning fran behov
till forvaltning av digitaliseringsfragor inom Region Dalarna. Digitaliseringsradet har fatt
i uppdrag att samordna halso- och sjukvardens digitaliseringsfragor kring
digitaliseringsprojekt, portfolj med stod av IT, Sussa, Inera och systemforvaltning. Radet
ska vara radgivande till hdlso- och sjukvardsdirektorens ledningsgrupp (HS-LG).

Region  Dalarna  har  ocksa  en Digitaliseringsstrategi ~ 2024-2028.7
Digitaliseringsstrategin ska féljas upp arligen upp av Regionens digitaliseringsberedning
och att realiseringen av strategin gors i det arliga budget- och planeringsarbetet. |
digitaliseringsstrategin beskrivs att Regionens effektmal for digitalisering ar en 6kad
formaga att utfora Region Dalarnas grunduppdrag. Tre malomraden beskrivs som ska
inrikta sig pa Regionens vision “ett hallbart Dalarna med utvecklingskraft i lénets alla
delar™®. | digitaliseringsstrategin beskrivs vidare en digital agenda som ska visa
nddvéndiga forutsattningar som behovs for att klara av digitaliseringen och forvéantade
effekter om sadana forutsattningar finns.

Vid intervjuer lyfts digitalisering sparsamt. Det framkommer att digitalisering anses vara
en del av arbetet med nara vard och att det sker olika aktiviteter inom omradet. Dessa
inkluderar inférande av vardinformationsstdd, distansmonitorering och inférande av ett
digitaliseringsrad som kan stodja halso- och sjukvardsomradet operativt och radgivande.

4.1.6. Struktur for uppfoljning

RSS Dalarna har som mal att frimja framvéaxten av en praktik grundad pa evidens samt
att framja kunskapsstyrning och samverkan mellan Regionen och kommunerna for att
stodja kontinuerlig kunskapsutveckling. | Regional arsberattelse 2023 for God och Nara

18 Inrattande av ett Digitaliseringsrad. Region Dalarna. 2024-04-02
17 Region Dalarnas Digitaliseringsstrategi 2024-2028. Region Dalarna. Ej daterad.
18 Dalastrategin 2030 — Tillsammans for ett hallbart Dalarna. Region Dalarna. 2021.
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vard i Dalarna, sammanstaller RSS Dalarna en uppfoljning av lanets omstallningsarbete
under 2023. Uppféljningen bygger pa den process som beskrivs i den lansgemensamma
strategin och inkluderar arlig uppféljning av nyckeltal, sjalvskattning och aktiviteter pa
bade lokal och regional niva. Malvarden eller tidsramar for indikatorerna anges inte i
strategin utan syftet med uppfoljningen, enligt arsberattelsen, &r att ge aterkommande
nuldgesanalyser dver tid och folja omstallningen i ett Gvergripande perspektiv.

Arsberattelsen for ar 2023 & den forsta uppféljningen av omstéllningsarbetet.
Erfarenheter och lardomar fran framtagandet av arets rapport framgar. Det noteras i
arsberattelsen att det inte varit mojligt att sakerstélla att svar och skattningar lamnades
fran de lokala systemledningarna for 2023 ars rapport, vilket kan paverka reflektionen av
bade kommunala och regionala perspektiv i svaren. For nasta arsrapport planeras en battre
sammanstallning av information om de lokala systemledningarna och de lokala planerna
for att fa en mer enhetlig nulagesbild enligt arsrapporten 2023.

En summering av genomford nulagesanalys beskrivs i arsheréattelsen. Nuldgesanalysen
indikerar att det infors lokala systemledningar i hela lanet och att arbete pagar inom alla
delmal enligt den lansgemensamma strategin. Det noteras att det finns utmaningar med
att oka takten i omstallningsarbetet och att behalla fokus, d&ven om dessa utmaningar inte
utvecklas vidare i nuldgesanalysen.

| arsberattelsen presenteras ocksa en infografik med uppfoljning av specifika indikatorer
och matt, uppdelade efter de fem delmalen for god och nara vard i Dalarna. Strategin
beskriver att dessa nyckeltal huvudsakligen ar baserade pd SKR-indikatorer for néra
vard® med tillagg frdn Socialstyrelsens rapport frén 2020 om uppféljning av
omstéllningen till en mer nara vard?°. Samtliga nyckeltal samlas in och finns tillgangliga
I databasen Kolada och hos Socialstyrelsen. Sjalvskattning anvénds for att komplettera
nyckeltalen och ger en mojlighet att mata utvecklingen Over tid. Fragorna i
sjalvskattningen utgdr frdn delmalen i strategin. Aktiviteter ar det tredje
uppfoljningsverktyget, dar verksamheter besvarar fragor om utférda aktiviteter, resultat,
lardomar och framgangsfaktorer i arbetet mot delmal och malbild. Dessa samlade insatser
ger en grund for en nulagesanalys och mojliggor utvérdering over tid. | den regionala
analysen kan olika verksamheter jamforas.

Vid intervjuer papekas en strukturerad uppfoljning enligt den gemensamma strategin,
som arligen sammanstalls med sérskilt fokus pa nyckeltal. Det framhalls att det ar framfor
allt det lokala samarbetet och det 6vergripande arbetet med kommunerna som foljs upp
och att Regionens halso- och sjukvardsverksamheter bor inkluderas mer i uppféljningen.

19 Indikatorer ~ Nara  vard. Sveriges ~ Kommuner  och Regionen.  2023-03-24.
https://skr.se/skr/halsasjukvard/utvecklingavverksamhet/naravard/uppfoljning/indikatorer.62596.html
(Hamtad 2024-05-09).

20 Uppfoljning av omstéllningen till en mer nara vard - Ett forslag pa indikatorer. Socialstyrelsen. 2020.
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Det finns dnskemal om en mer aktiv uppfdljning av resultaten i forhallande till malbilden
och betoningen pa kontinuerlig uppfoljning av matt som behovs i realtid, sasom
aterinlaggningar. En risk som identifieras ar att koppla erséttningar till uppféljningen,
vilket kan leda till att verksamheter strévar efter att forbattra sina jamforelsetal snarare &n
sin faktiska verksamhet.

4.1.7. Resultat uppféljning

Regional Arsberittelse 2023 God och Nira vard i Dalarna

Nyckeltalen?* som aterfinns i &rsberéttelsen visar att Region Dalarna har positivt resultat
jamfort med andra regioner vad galler tillganglighet matt som andelen som fatt en
medicinsk bedémning pa vardcentral inom tre dagar. Regionen har ocksa positivt
jamforelseresultat vad galler fortroendet for halso- och sjukvarden, och lanets kommuner
har gott jamforelseresultat vad galler aldre med lakemedel som bor undvikas.

Nyckeltalen visar att Region Dalarna befinner sig i den lagre tredjedelen vad géller
andelen kvinnor med 6vervikt och fetma och i mittersta tredjedelen vad galler andelen
man med 6vervikt och fetma. Likadant ar resultatet for paverkbar slutenvard vid kronisk
sjukdom per 100 000 invanare dar resultatet for kvinnor och méan befinner sig i den lagre
respektive mittersta tredjedelen. Resultatet for alla indikatorer kan utlasas fran Bild 1
nedan.

21 Regional arsherattelse 2023 God och Néra vard i Dalarna. RSS Dalarna. Ej daterad.
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Bild 1: Infografik?? for God och nara vard i Dalarna 2024.

Vod betyder det har for 0ss?

Infografik for God och ndra vard i Dalarna 2024  anyse vidore med biolo v Kolodo, har Hiar i nyckeholen for kemmun respelive region of
RSS DALARNA E T
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-- Uﬂ*fmunsmﬂm’de 12316 13879 50&7
e Bagaon, 022 Rogion  HO0T g
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med depression och &ngest
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| arsberattelsen framgar att lanets samtliga lokala systemledningar har besvarat
sjalvskattningen inom ramen for 2023 ars uppfoljning. Arsberéattelsen beskriver att
Dalarnas kommuner skattar relativt lika virden for de olika delméalen. Overlag skattas
Néara for mig och Nara for alla hogst med 3,8 respektive 3,5 podng, medan Néara i hela
Dalarna och Nara till hdlsa skattas lagst med 3,0 respektive 2,8 poang. Nara mellan oss
har 3,3 podng. Nara till hdlsa har den svagaste skattningen och omfattar framfor allt
forebyggande och halsoframjande arbete. Nara i hela Dalarna har den nést lagsta
skattningen och beskriver vardens tillganglighet och personcentrering. Detta matt har
ocksa storst spridning.

Uppféljning av aktiviteter ar det sista verktyget for uppféljning som syftar till att folja
upp vad som gors och vad det leder till enligt arsberattelsen. Fragor kan komma att stéllas
kring aktiviteter och deras resultat framover enligt arsherattelsen, reflektioner kring
framgangsfaktorer och utmaningar samt bedémning av hur arbetet gar med att na malbild

22 infografiken presenteras, for de matt dar en jamforelse anses givande, dels forandringar fran féregéende
matning, dels en jamforelse med andra regioner och kommuner. Féargsattningen innebér att den bésta
tredjedelen erhaller gron farg, den mittersta gul farg och den samsta rod farg. RSS Dalarna har gjort en
bearbetning av data fran Kolada for att majliggéra en jamforelse. Vissa matt &r fortfarande under utveckling
nationellt sdsom fast lakarkontakt och individuell plan och redovisas darfor inte.
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och delmal. De fragor som stélldes for arets uppfoljning, som besvarades via ett digitalt
formulér, var

o Beskriv era framgangsfaktorer i omstallningsarbetet sahar langt
e Beskriv era utmaningar i omstallningsarbetet sahar langt

| arsberéattelsen presenteras ett urval av framgangsfaktorer och utmaningar som de lokala
systemledningarna beskrivit. Framgangsfaktorer inkluderar bland annat

e Vikten av samverkan och relationer bade pa lokal och regional niva: Det
inkluderar samarbetet kring Lokala Overenskommelser (LOK), nara samarbete
med vardcentraler och etablerandet av starka relationer mellan kommuner och
primarvarden, samt en effektiv samverkan med Regionens primarvard.

e En tydlig organisatorisk struktur och ledning: Det innefattar en tydlig
systemledning, kontinuitet i personalen och en mindre organisation som mojliggor
kortare beslutsvagar. Dessutom bidrar en strukturerad styrgrupp och
arbetsgrupper till att halla processen fokuserad och effektiv.

e Engagemang och kompetens: Det inkluderar anstéllda med sérskilda uppdrag for
nara vard, politiker som visar intresse och en hog kompetensniva inom kommunen
for att stodja genomfdérandet av nara vard.

o En effektiv samverkansstruktur och tydliga 6verenskommelser: Det innefattar att
uppratta lokala Gverenskommelser for nara vard, genomfora revideringar av
befintliga dverenskommelser och anpassa sig till vanor och behov i glesbygden.

e En vilja till utveckling och samverkan: Det inkluderar att utveckla samverkan
bade internt och externt, uppmuntra fysiska méten och framja en omsesidig
forstaelse for olika uppdrag och ansvarsomraden.

Utmaningarna som identifierats kan delas in i flera évergripande omraden:

e Samarbete och samverkan: Samarbete och samverkan utgér en betydande
utmaning da det ar svart att ga fran ord till handling. Trots 6nskan om ett nara
samarbete med Regionen, nar samarbetet inte den énskade nivan. En ytterligare
utmaning ligger i att skapa forstaelse for samverkan mellan tva olika huvudman,
vilket kraver 6msesidig forstaelse och tydlig kommunikation mellan parterna.

e Resursbrist och ekonomiska hinder: Primarvarden lider av resursbrist och saknar
de nodvandiga medlen for att mota Okade krav och behov. Den pressade
ekonomiska situationen, bade for kommunen och Regionen, forsvarar
mojligheterna att tillhandahalla adekvat vard och stod.

e Organisatoriska utmaningar: Bade Regionen och kommunen star infor
ekonomiska svarigheter som paverkar deras formaga att erbjuda hogkvalitativ
vard och stod. Dessutom kraver ekonomiska utmaningar organisatoriska
omstruktureringar for att méta de nya kraven och behoven inom varden.

e Ansvarsfordelning och kompetensbrist: Tydliga riktlinjer och ansvarsfordelning
mellan Regionen och kommunen &r avgorande for ett effektivt samarbete och en
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smidig Overgang till en ndra vard. Dessutom kraver bristen pa kompetent
omvardnadspersonal snabba atgarder for att sakerstélla att vardbehoven mots.

e Tidsbrist och hinder for samverkan: Begransad tid for samverkan och svarigheter
med att hitta tillrackligt med tid for samarbete i stora och komplexa organisationer
skapar utmaningar for att uppna gemensamma mal och visioner.

e Individuella perspektiv och strukturfragor: Ibland prioriteras arbetet inom den
egna verksamheten pa bekostnad av ett gemensamt samarbete. Skapandet av en
hallbar struktur pa alla nivaer och en gemensam forstaelse for ansvar och roller &r
avgorande for att sakerstalla framsteg och effektivitet inom varden.

Vidtagna atgarder - Regionalt stod under 2023 (RSS)

RSS Dalarna har sasmmanstallt Regional arsberattelse 2023 God och Nara vard i Dalarna
som beskriver omstallningsarbetet. En del av arsberattelsen beskriver det regionala stod
som RSS bidragit med aret, bland annat anordnandet av en konferens pa temat samverkan
som genomfordes i januari 2024, med manga forberedelser genomférda under 2023.2

| rsberéattelsen framgar att under 2023 startade RSS ocksa upp ett regionalt natverk for
god och néra vard som riktar sig till funktioner med verksamhetsnara uppdrag. Natverket
har enligt arsberéattelsen som mal att ha fyra traffar per ar med olika teman for varje tréaff
dar de tidigare traffarna har handlat om implementering respektive uppféljning. Det
framgar inte av arsheréattelsen hur manga traffar som har genomforts under 2023.

En larprocess som riktas mot de lokala systemledningarna startades aven upp enligt
arsberattelsen. Larprocessen ar ett satt for RSS att stodja omstallningen i de operativa
verksamheter dar deltagarna utifran sin lokala kontext kan lara sig mer kring
implementering, samverkan och utvardering. RSS har vidare under 2023 gett processtdd
till lokala systemledningar i Borlange, Avesta/Hedemora, Sater och Vasterbergslagen
(Ludvika/Smedjebacken).

Under 2023 har RSS ocksa I6pande arbetat med vad som i arsberattelsen benamns som
spridningsaktiviteter, vilka syftar till att sprida kunskapen om god och nara vard samt den
lansgemensamma strategin. Det framgar att Region Dalarna hallit seminarier med
tillhérande workshops for sjukskoterske- och distriktsskoterskestudenter i samverkan
med Hogskolan Dalarna. Vidare har seminarier hallits pa sjukskéterskeutbildningen vid
olika terminer. Ett vard-spel for God och Néra vard har ocksa tagits fram och spridits i
verksamheterna.

| intervjuerna framkommer att de lokala systemledningarna behdver ytterligare
vagledning och specifikt behov av att sakerstalla uppfoljning. Det innebar att det finns en

23 Regional arsherattelse 2023 God och Nara vard i Dalarna. RSS Dalarna. Ej daterad.
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onskan om att RSS ska efterfraga resultat och framsteg mer regelbundet for det lokala
arbetet. Respondenterna anser att en arlig uppfoljning ar otillracklig och foreslar en 6kad
frekvens for att sakerstalla kontinuerlig 6vervakning och aterkoppling.

Vidtagna atgarder — Region Dalarna 2023

Region Dalarna beskriver i arsredovisning 2023%* att svensk hilso- och sjukvérd
genomgar en stor omstallning for att vara mer effektiv, av hog kvalitet och béttre anpassad
till invanarnas behov och den demografiska utvecklingen. Omstéllningen sker pa lokal,
regional och nationell niva enligt Regionens strategi och fardplan for att omvandla varden
till en god och nara vard. | Dalarna ar malbilden for omstallningen nedbruten till fem
delmal, som beskrivs detaljerat. Dessa delmal inkluderar att méta invanarnas behov och
oka delaktigheten, skapa en mer tillganglig vard for alla aldrar, sékerstalla en likvardig
tillgang till vard i hela lanet, starka samverkan mellan kommuner och Region Dalarna
samt framja ett hdlsoframjande och férebyggande arbete.

Halso- och sjukvardsnamnden beskriver i Verksamhetsberéttelse 20232° utmaningar och
framsteg inom Halso- och sjukvard Dalarna med fokus pa tillganglighet till vard och
omstallningen till en god och nara vard. Utmaningar inkluderar att na upp till de nationella
vardgarantimalen, dar det fortfarande finns stor variation i tillganglighet mellan olika
omraden. Trots detta har positiva framsteg noterats, sasom minskade véntetider for
anestesikrdvande operationer och barn- och ungdomspsykiatriska besok. Trots
forbattringar i planeringen infor sommaren 2023 kvarstar trycket pa slutenvarden, delvis
pa grund av svarigheter att bemanna platser i tillracklig omfattning enligt
verksamhetsberattelsen.

Det beskrivs i verksamhetsberattelsen att lokala systemledningar for god och néara vard
har utvecklats i kommunerna enligt Regionens strategi och fardplan. Malen och
nyckeltalen for verksamheten har setts 6ver och hojts med fokus pa 6kad tillganglighet
och hogre kvalitet. Trots positiva utfall inom omraden som digitalisering och
medarbetarskap, nar hélso- och sjukvarden inte de langsiktiga malen, sérskilt inom
ekonomi och tillganglighet. Det betonas att intern och extern samverkan, samt dversyn
av vardutbud och prioritering, digitalisering och kompetensforsorjning ar hogprioriterade
strategier for att mota utmaningarna. Framtida satsningar inkluderar implementeringen
av det nya vardinformationssystemet och forandringar i forvaltningsorganisationen. Att
na en ekonomi i balans framstar som avgorande for att mota utmaningarna och fortsatta
arbetet mot en god och néra vard i Dalarna.

24 Arsredovisning 2023 Region Dalarna. Region Dalarna. RS 2023/1776.
25 Verksamhetsberattelse 2023. Halso- och sjukvardsnamnden Region Dalarna. 2024-02-20 §12
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Halso- och sjukvardsnamnden beskriver i verksamhetsberattelsen att trots de framsteg
som har gjorts inom vissa omraden, aterspeglas inte de ambitiosa malen i den
6vergripande utfallen. Det betonas att det kréavs fortsatta anstrangningar for att adressera
de utmaningar som identifierats, sarskilt i fraga om tillganglighet, kvalitet och ekonomi.
Samtidigt lyfts vikten av att bygga vidare pa de positiva trender och initiativ som har
paborjats for att sakerstalla att halso- och sjukvarden i Dalarna kan mota framtida behov
pa ett hallbart och effektivt satt.

Primarvarden fortsatter att strava mot att erbjuda en néra, personcentrerad och tillganglig
vard for invanarna. Trots en jamforbar niva av telefontillganglighet och uppfyllandet av
vardgarantin for medicinsk bedémning inom tre dagar, uppnas annu inte hundra procents
maluppfyllelse. Variationer i resultat syns mellan olika vardcentraler, delvis pa grund av
kapacitetsutmaningar relaterade till vakanser och sjukskrivningar. En 6kning har skett i
antalet patienter som far medicinsk bedémning inom tre dagar, delvis pa grund av
korrigerad och kvalitetssdkrad registrering. Samtidigt har antalet besvarade samtal
minskat med cirka 6 procent, framst pa grund av administrativa samtal och
receptfornyelse som hanteras av en gemensam supportfunktion. For att ytterligare
forbattra tillgangligheten har en rutin for utokade och flexibla Oppettider pa
vardcentralerna utvecklats och godkants av halso- och sjukvardsnamnden. Samtidigt
pagar en dversyn for att skapa en enhetlig finansieringslosning for mobila vardteam, dar
sjukskaterskeresurser finansieras av kommuner och ldkarresurser tillhandahalls av
Regionen. Nya initiativ inkluderar etablering av en familjecentral i Borlange,
samlokalisering av familjecentraler och ungdomshaélsor i flera kommuner samt etablering
av Mora ungdomshalsa. Arbetet med att implementera suicidpreventionsstrategin
fortsatter, liksom arbetet inom barnhélsovarden for att erbjuda riktade héalsosamtal och
Oka antalet hembesok for nyfoédda och barn. Utvecklingsinsatser inkluderar &ven
pilotprojekt for "fysisk aktivitet pa recept" och samarbete med samordningsférbund for
att stodja vuxna med svarigheter att etablera sig pa arbetsmarknaden.

Under intervjuer beskrivs ett pagaende arbete med att skapa vard narmare invanaren och
arbete for att minska granserna mellan primérvarden och psykiatrin. Exempel som lyfts
ar bland annat ett utvecklat och implementerat OCD-team med en ny OCD-mottagning
som Oppnat i Regionens regi under 2024 som &ven ska fungera som kunskapsstod till
Regionens vardpersonal. Vidare exemplifieras atgarder sasom en gemensam ingang via
Min Vard?® psykolog samt en utvecklad styrgrupp som syftar till att divisionerna inom
Regionen ska utveckla varden tillsammans.

% Min vard ar Region Dalarnas app dar invanare kan komma i kontakt med varden digitalt. Appen har tre
mottagningar; Min Vard Lakare, Min Vard Psykologisk behandling och Min Vard Psykiatri. Pa dessa
mottagningar kan patienter sjalv boka tid med lakare, samtalsbehandlare eller sjukskoterska inom
specialistvardspsykiatrin.
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4.1.8. Planerade atgarder Region Dalarna 2024

I Regionplan, budget och finansplan 20242026 beskrivs att det sker ett arbete med att
oka tillgangligheten till vardcentraler genom 6kade 6ppettider pa kvallar och helger, drop-
in-mottagning och mobila arbetssatt. Vidare beskrivs att fyra miljoner kronor satsas
2024-2025 i 6kad finansiering av familjecentraler.?’ Familjecentral bedrivs i samarbete
med kommunens socialtjanst.?® Dartill budgeteras en och en halv miljoner kronor for
regional samordning, utveckling av familjecentralerna, Barn- och ungdomshélsan och En
vag in. Det beskrivs i Regionplanen att primarvarden och barn- och ungdomspsykiatrin
far full kostnadstackning for det fortsatta arbetet med god och néra vard.

4.2.Beddmning och rekommendation

Helseplan bedémer att Regionstyrelsen och halso- och sjukvardsnamnden har vidtagit
flera atgarder for att utveckla arbetet med att astadkomma den efterstravade
tyngdpunktsforskjutningen. Exempel inkluderar okade resurser pa familjecentraler,
satsningar pa okad tillganglighet till vardcentraler genom utokade 6ppettider och mobila
arbetsséatt samt implementeringen av suicidpreventionsstrategin och
barnhalsovardsinsatser. Vidare exempel inkluderar framtagandet av en lansgemensam
strategi for omstallningen till en god och nara vard i Dalarna, och Framtidens hélso- och
sjukvard. Den lansgemensamma strategin beskriver ocksa en struktur for uppféljning av
omstallningen. En uppfoljning har genomforts ar 2023 inom ramen for den forsta
arsberattelsen av god och nédra vard i lanet som tagits fram av RSS Dalarna.

Helseplan bedomer att vidtagna atgarder har till stor del inneburit att processen med att
astadkomma en tyngdpunktsforskjutning dar primarvarden &ar navet i varden blivit mer
andamélsenlig och effektiv. Atgarder som har vidtagits, sdsom okad tillganglighet till
vardcentraler och satsningar pa familjecentraler och barnhélsovard, pekar pa en inriktning
mot att starka primarvardens roll.

Att Omstallning Hélso och sjukvard, som tidigare organisatoriskt tillhort stodstrukturen
Ledningsstod och strategi inom hélso- och sjukvardsstaben, flyttades till Division
Primarvard, innebar en betydande forandring i organisationen. Denna omorganisering
bedoms indikera en tydlig stravan att integrera arbetet med att framja nara vardstrukturer
mer direkt med priméarvarden, som navet i varden i enlighet med den lansgemensamma
strategin. Genom att placera Omstéllning Halso och sjukvard inom Division Priméarvard
kan samordningen och samarbetet mellan olika aktérer inom priméarvarden starkas. Detta

27 Vardcentraler kan ansoka om tillaggsuppdraget familjecentral.
28 Arsuppféljning av Avtal Vérdval Primarvérd Dalarna 2023. Region Dalarna. RS 2024-476. 2024-02-
2021.
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kan innebara att avdelningen far 6kade mojligheter att arbeta nara de verksamheter och
enheter inom primarvarden som behdver stod och vagledning for att implementera néra
vardstrukturer. Denna forandring kan ocksa underlatta for avdelningen att béattre forsta
och adressera de specifika behov och utmaningar som priméarvarden star infor nar det
galler att framja nara vard. Genom att vara en del av Division Primarvard kan
verksamheten vara mer lyhord for de behov och oOnskemal som kommer fran
primarvarden och darmed forma sina strategier och insatser pa ett mer andamalsenligt
sétt.

Helseplan bedémer att kopplingen mellan Regionplanen och vidtagna atgarder &r tydlig,
da Regionplanen beskriver specifika atgarder och investeringar som gors for att framja
en ndra vardstruktur, exempelvis genom ¢kad finansiering av familjecentraler och
satsningar pa okad tillganglighet till vardcentraler. Regionplanen gor &aven direkt
hanvisning till den lansgemensamma strategin och Framtidens hélso- och sjukvard.

Helseplan beddmer att det finns en tydlig strategi och organisation for att bedriva arbetet
med att astadkomma en tyngdpunktsforskjutning dar primérvarden &r navet i varden. Det
framgar tydligt att flera dokument och strategier, sasom Lansgemensam strategi God och
Nara vard i Dalarna, och Regionplanen, faststallts for att vagleda och strukturera arbetet
mot detta mal. Genom dessa dokument ges riktlinjer och malsattningar for att frimja nara
vardstrukturer och starka primarvardens roll inom vardsystemet. Darmed finns det en klar
och faststalld ram for att genomfora atgarder och aktiviteter som syftar till att effektivisera
och forbattra varden med priméarvarden i fokus.

Helseplan bedomer att det inte & mojligt att pa ett tillforlitligt satt bedoma huruvida
atgarder och aktiviteter genomforts i den takt som kravs for att uppfylla den malbild som
beskrivs i Lansgemensam strategi God och Nara vard i Dalarna, huvudsakligen pa grund
av franvaron av tydliga malvarden eller tidsramar. Utan tydligt definierade malvarden ar
det svart att faststalla vilka specifika prestationer eller resultat som forvantas uppnas
genom genomforandet av strategin. Nar tydliga tidsramar saknas blir det svart att bedéma
om atgarderna och aktiviteterna genomforts i den Onskade takten. Franvaron av
malvarden och tidsramar skapar oséakerhet kring huruvida de nodvandiga atgarderna
genomfors effektivt for att realisera malbilden for god och nara vard i Dalarna. Detta kan
ocksa paverka formagan att identifiera och hantera eventuella hinder eller utmaningar
som kan uppsta langs vagen.

Helseplan rekommenderar Regionstyrelsen och Halso- och sjukvéardsnamnden att?®

e Faststalla tydligare mal och tidsramar.
e Utveckla forstarkt uppféljning och utvérdering.

29 Utforligare rekommendationer aterfinns i sammanfattningen.
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o Sékerstélla 6kad involvering av lokala politiska ledningar.

5. Priméarvardens forutsattningar

Foljande avsnitt behandlar revisionsfrigan Har pagaende arbete inneburit att
primarvarden fatt okade forutsattningar att utgéra navet i halso- och sjukvarden?

5.1.1akttagelser

Inom Region Dalarna bedrivs verksamhet enligt Lag (2008:962) om valfrihetssystem
(LOV), vilket benamns Vardval Dalarna.’® Ar 2023 fanns 29 vardcentraler i Region
Dalarna vilka samtliga har avtal med Regionen. Av vardcentralerna bedrivs 6 i privat regi.
Vardcentralerna i regional regi faller inom halso- och sjukvardsnamndens ansvarsomrade
enligt Reglemente, medan Vardcentraler som har avtal med Regionen inom Vardval
Primarvard faller inom Regionstyrelsens ansvarsomrade.

For Vardval Priméarvard géller fran 2024-01-01 Avtal Vardval Primarvard Dalarna 2024,
vilket antogs av Regionfullméktige i november 2023.3! | Regionplan, budget och
finansplan 20242026 framgar att Regionstyrelsens vardvalsram for vardcentraler far full
kostnadstackning. Det beskrivs &ven enligt Regionplanen att som en tydlig prioritering
kompenseras vardcentraler i budgeten for berdknade kostnadsokningar. Vidare framgar
att primarvarden far full kostnadstackning for fortsatt arbete med god och néra vard.

| Regionplanen framgar att Regionstyrelsens forvaltnings driftoudget for 2024 6kar med
3,6 procent gentemot foregdende ar, se tabell 1. Halso- och sjukvard Dalarna har en
okning i driftbudget 2024 om 8,1 procent, gentemot foregaende ar, se tabell 1.
Jamforelsen tar inte hansyn till ramjusteringar och eventuella satsningar. Enligt uppgifter
fran Regionens ekonomienhet fick de olika vardvalen i helhet 6kad finansiering med 3,5
procent, lakemedel 3,4 procent, halso- och sjukvard 3,6 procent och hogspecialiserad vard
5,0 procent.

Tabell 1: Driftbudget Regionstyrelsen vardval och Halso- och sjukvard Dalarna

2024 Utvecklig 2023 Utveckling 2022

fg ar fg ar

30 Ett hallbart Dalarna med utvecklingskraft i lanets alla delar. Regionplan, budget och finansplan 2024—
2026. Region Dalarna. RS 2023-728.
31 Avtal Vardval Primarvard Dalarna 2024. Region Dalarna Vardval Dalarna. RS 2023/87.
Regionfullméktige 2023-11-20 §109
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Regionstyrelseforvaltningen, 1926,4 +3,6 % 1858,0 +3,3% 17984
vardval
Halso- och sjukvard Dalarna 7463,2 +8,1% 69044 +4% 6 639,8

Vid intervjuer framhalls att de olika vardvalen generellt skulle ha fatt en stérre upprakning
an ovriga halso- och sjukvarden. Enligt vissa intervjuade skulle vardvalen ha fatt en
upprakning pa 3 procent fran 2023 till 2024, medan 6vriga halso- och sjukvarden inte
skulle ha fatt nagon upprakning. Granskningen har inte kunnat bekréfta dessa uppgifter
eftersom de inte 6verensstimmer med vad som kan utldsas av Regionplan och budget
2023.

Arsredovisning 2023 for Region Dalarna visar att Halsoval (Vardval) redovisar ett
overskott om totalt 22 mnkr, vilket beskrivs bero pa bristande tillganglighet inom
primarvard och tandvard for barn och unga vilket gor att medel kvarstar inom Halsoval
istallet for att fordelas till utférarna. Halso- och sjukvard Dalarna redovisar totalt ett
underskott om 670 mnkr enligt Verksamhetsberattelse 2023, varvid Division Primarvard
star for ett underskott om 118,3 mnkr. Vidare beskrivs Halso- och sjukvard Dalarnas
underskott i Verksamhetsberattelsen utifran att det foreligger en obalans mellan kostnader
och intakter. Kostnaderna har ékat med 7,5 procent jamfért med budgeten for 2023,
medan intdkterna endast har 6kat med 0,5 procent jamfért med samma budget. Intdkterna
dverstiger budgeten med 9,5 miljoner kronor, framst pa grund av ett hogre statsbidrag pa
34,1 miljoner kronor jamfort med budget. Trots detta har flera vardcentraler haft
svarigheter att uppna de krav som stéllts av Vardval, vilket resulterar i att intdkterna for
vardvalsersattning ar 24,7 miljoner kronor lagre an budgeterat. Kostnaderna overstiger
budgeten med 127,8 miljoner kronor, dar den stoérsta Okningen relaterar till
personalkostnader med 35,6 miljoner kronor, inhyrd personal med 36,9 miljoner kronor,
ldkemedel med 19,0 miljoner kronor och lokalkostnader med 8,0 miljoner kronor.

Vid intervjuer framkommer att det upplevs vara utmanande att involvera specialistvarden,
och det upplevs vara enligt intervjuade en variation mellan olika verksamheter inom
specialistvarden nar det galler graden av vilja att delta i tyngdpunktsforskjutningen och
det tillhérande arbetet. Denna variation observeras inom Regionen, dar vissa omraden av
specialistvarden anses ha en vil fungerande involvering medan det inom andra omraden
finns mer utmaningar. Under intervjuerna framfors det att det har skett en upplevd
forbattring gallande specialistvardens engagemang och deltagande i fragan under de
senaste aren.

Inom ramen for granskningen har det inte kunnat faststédllas att priméarvarden har fatt
okade forutsattningar att utgora navet i hélso- och sjukvarden utifran utokade resurser i
form av okat antal medarbetare. | Regionplan, budget och finansplan 2024-2026 framgar
att att klara bemanningen av héalso- och sjukvarden &r vid sidan av det ekonomiska
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nulaget den storsta utmaningen nu och pa lang sikt”*? och att en strategi héller pé att tas
fram kring langsiktig hallbar bemanning med specifikt fokus pa att byta ut hyrlakare till
fast anstalld personal.

Det framkommer vid intervjuer med tjanstepersoner att det fortfarande finns ett beroende
av statshidrag inom framfor allt primérvarden nér det kommer till det operativa arbetet
inom ramen for tyngdpunktsforskjutningen och god och nara vard. Dock upplevs
beroendet nagot mindre nu &n tidigare pa grund av en minskning av statshidrag. Det finns
statshidrag riktade mot primarvarden bade specifikt avsedda for omstallningen till god
och néra vard och sadana som inte faller under den beteckningen. Det har enligt
intervjuade skett ett arbete inom Regionen for att dels sékerstélla att finansieringen av
verksamheter som tilldelas statsbidrag inkluderas i ordinarie struktur, dels att statshidrag
ska anvandas for det som avses. Det framkommer vidare att det anses viktigt att
statsbidrag inte fastnar centralt i organisationen utan kommer ut i verksamheterna.

5.2.Beddmning och rekommendation

Helseplan bedémer att pagaende arbete inom ramen for finansiell planering har inneburit
att primarvarden delvis har fatt okade forutsattningar att utgéra navet i halso- och
sjukvarden. Genom det uttryckliga atagandet att ge full kostnadstackning for
vardcentraler i Regionplanen visar Region Dalarna en vilja att prioritera och stirka
primarvarden. Med en okning av resurser i form av tilldelade budgetmedel som
kompenserar for kostnadsokningar kan bedomas att primarvarden i Dalarna getts liknande
finansiella forutsattningar som tidigare. Den 6kade budgeten, som illustreras av en 8,1-
procentig okning av driftoudgeten for Halso- och sjukvard Dalarna, samt en ékning pa
3,7 procent for Regionstyrelsen vardval, kan bedémas markera ett fortsatt strategiskt
engagemang for att stodja halso- och sjukvarden i helhet trots en ekonomiskt utmanande
situation men bedoms inte tyda pa ett sarskilt fokus pa att starka priméarvardens roll
gentemot andra delar av hélso- och sjukvarden.

Det finns &ven strategiska dokument och fardplaner, sdsom God och nara vard — en
gemensam fardplan och malbild och God och nara vard — en priméarvardsreform, som
understryker betydelsen av att flytta resurser fran sjukhusvarden till primarvarden och
starka dess roll som navet i varden.

Aven om det fortfarande finns utmaningar att hantera, som en obalans mellan kostnader
och intakter, svarigheter med att involvera specialistvarden fullt ut samt en upparbetad
vardskuld enligt arsredovisning 2023, visar det pagaende arbetet och de genomférda
atgarderna en tydlig inriktning mot att ge primarvarden dkade forutsattningar att fungera

%2 Sjda 12
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som navet i hélso- och sjukvarden i Dalarna, &ven om Helseplan bedomer att det finns
mer att gora for att sakerstalla att Primarvarden ges tillrackliga resurser for att utgora
navet i halso- och sjukvarden.

Helseplan rekommenderar Regionstyrelsen som ansvarig for VVardval Primarvard, och
hélso- och sjukvardsnamnden att33

o Sikerstalla fortsatt fokus pa resursallokering och utvardering av behov.

6. Kapacitet och kompetens i systemledning fér god och néra vard

Foljande avsnitt behandlar revisionsfragan Finns det inom systemledningen for god och
nara vard i Dalarna tillracklig kompetens och kapacitet for att astadkomma efterstravad
tyngdpunktsforskjutning?.

Inom sammanhanget for systemledningen for god och néra vard i Dalarna definieras
"kompetens" som den samlade kunskapen, formagan och erfarenheten hos de
medarbetare som ingar i systemledningen. Det inkluderar expertis inom olika omraden
sasom halso- och sjukvard, ledarskap, organisationsutveckling och strategisk planering.

"Kapacitet" definieras som den férmaga och resurser som systemledningen har till sitt
forfogande for att genomfora de nodvandiga atgarderna och initiativen for att uppna den
onskade tyngdpunktsforskjutningen. Det inkluderar tillgangen pa personal, finansiella
resurser, tekniska resurser och andra nodvandiga resurser for att genomfora planer och
beslut.

Systemledningen for god och nara vard i Dalarna ar den dvergripande strukturen som
ansvarar for att leda och koordinera omstéllningen till en mer tillganglig och samordnad
vard pa regional niva. Den har ett 6vergripande ansvar for att driva strategier och initiativ
for att framja tillgangen till, kvaliteten pa och samordningen av varden i hela Dalarna.
Inom denna struktur definieras "kompetens" som den samlade kunskapen, formagan och
erfarenheten hos de personer som ingar i systemledningen. Det inkluderar expertis inom
omraden som hélso- och sjukvard, ledarskap och strategisk planering. "Kapacitet"
definieras som formagan och resurserna hos systemledningen for att genomféra
nodvandiga atgarder for att uppna 6nskad tyngdpunktsforskjutning.

Pa lokal niva finns de lokala systemledningarna, som ar strukturer inom varje kommun.
Deras uppgift &r att driva och implementera strategier och initiativ for att framja
tillgangen till och kvaliteten pa varden inom sin specifika geografiska omrade. Dessa

33 Utforligare rekommendationer aterfinns i sammanfattningen.
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lokala systemledningar kan och ska enligt den lansgemensam strategin samverka med
den regionala systemledningen for att sakerstdlla en enhetlig och samordnad
vardovergang mellan olika nivaer inom vardsystemet.

60.1.lakttagelser

RSS Dalarna syftar till att stédja utvecklingen av en evidensbaserad praktik och
kunskapsstyrning, kunskapsutveckling och samverkan mellan kommunerna och
Regionen.®* Region Dalarna och lanets femton kommuner har slutit ett avtal kring
finansiering av RSS Dalarna och drivs genom Avdelning hélsa och vélfard inom Region
Dalarna. RSS ska bidra till samverkan i frdgor som ror socialtjansten och naraliggande
hélso- och sjukvard mellan kommuner och mellan kommuner och Region. Vidare ska
RSS vara en nationell dialogpart for att stodja huvudménnen om kunskapsutveckling och
kunskapsstyrning. RSS ska ocksa bidra till inflytande och delaktig for invanare i behov
av vard och omsorg samt bidra till att stodja utvecklingen av en evidensbaserad praktik.

| Lansgemensam strategi med malbild och fardplan for God och Néara vard i Dalarna
2022-2030 beskrivs olika strukturer och samverkansorgan inom Dalarnas lan. Enligt
strategin behover dessa grupperingar samverka i olika konstellationer och sammanhang
for att bedriva arbetet med omstallningen till en god och nara vard, inklusive att skapa
gemensamma mal, implementering och uppféljning.

| den lansgemensamma strategin framgar att det &r av vikt att det finns en systemledning
som styr och leder helheten. Vidare framgar att

”Samverkan mellan Region Dalarna och ldnets kommuner utgdr en central
omstandighet for att na omstallningen till en God och néra vard. [...] For att
astadkomma detta kravs en organisering som kan styra och leda helheten i
lanet. Det som kan kallas for ett lans systemledning for God och néara vard.
Som systemledning ansvarar man for hela omstéllningens implementering,
resultat, uppfoljning och utveckling. Systemledningen ska inte styra
arbetssatt, vad och hur saker gors, i andras organisationer. Utifran
omstallningen till god och nara vard bor en systemledning besta av ytterst
ansvariga politiker och tjanstepersoner for socialtjanst och hélso- och

3 Dalarnas regionala samverkans- och stodstruktur — RSS Dalarna. Region Dalarna. Hamtad 2024-05-02
fran https://www.regiondalarna.se/plus/vard/halsa-och-valfard/dalarnas-regionala-samverkans--och-
stodstruktur--rss-dalarna/
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sjukvard, samt dven andra ansvariga fortroendevalda och tjanstepersoner i
ledande stillning inom organisationerna.”®

Strategin beskriver att det i Dalarna finns en upparbetad samverkansstruktur mellan
kommunerna och Regionen dér representanter for socialtjansten respektive hélso- och
sjukvarden mots regelbundet. Grupperingarna finns inom den regionala samverkans- och
stodstrukturen i lanet, RSS.

| den lansgemensamma strategin identifieras flera samverkansstrukturer for att framja
samordningen mellan kommuner och regioner. Vlfardsradet ar ett politiskt organ dar
fortroendevalda fran bade kommuner och regioner sammantrader for att diskutera
gemensamma  fragor. Vidare namns Lansnatverket for  forvaltningschefer
(Lanschefsnatverket), vilket utgoér en plattform dar lanets hogsta chefsledning inom
socialtjanst och hélso- och sjukvard samlas for att samarbeta och dela kunskap.

Dérutover férekommer en samverkansstruktur kallad Beredningen for Dalarnas
utveckling (BDU), dar hogsta ledningen fran bade Regionen och kommunerna traffas for
att diskutera strategiska utvecklingsfragor. Slutligen, for att ytterligare starka samverkan
och koordinationen, finns ocksa Kommundirektorsnatverket, dar kommundirektorer och
regiondirektor regelbundet mots for att samordna insatser och gemensamt arbeta for
Regionens utveckling.

Under intervjuerna framtrader en allman uppfattning om att det rader tillfredsstallande
kompetens bland de individer som verkar inom systemledningen fér god och néra vard.
Emellertid framgar det fran intervjuer att det finns en viss oklarhet kring definitionen och
omfattningen av denna systemledning. Begreppet "Systemledning God och Nara vard"
anses inte vara allmént etablerat bland de intervjuade och saknar en tydlig definiering av
dess specifika roller och funktioner. N&r intervjun berdr strukturen inom organisationen
och arbetet inom ramen for god och nara vard, framkommer det att de intervjuade har god
kannedom om organisationens uppbyggnad, de involverade rollerna och deras respektive
ansvarsomraden. Vad galler kapacitet upplever intervjuade detta som en fraga om
definition. Det framfors asikter om att tillracklig kapacitet existerar utifran att nara vard
ingar i samtliga verksamheters uppdrag. Ett mindre antal intervjuade menar dock att
kapaciteten &r otillracklig pa grund av bristen pa medarbetare som arbetar specifikt med
omstallningen. Det &r tydligt att det finns en variation i uppfattningen om huruvida
organisationen har tillracklig kapacitet for att genomféra den o©nskade
tyngdpunktsforskjutningen inom halso- och sjukvarden i Dalarna.

3 Lansgemensam strategi med malbild och fardplan for God och Néra vard i Dalarna 2022-2030. Region
Dalarna och l&nets 15 kommuner. RD22/00386. 2022-07-01. Sida 10.
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6.2.Bedémning

Helseplan beddmer att systemledningen for god och néra vard i Dalarna har tillracklig
kompetens for att framja 6nskad tyngdpunktsforskjutning. Det rader dock en viss oklarhet
kring definitionen och omfattningen av systemledningen for god och nara vard utifran
intervjuer.

Helseplan bedomer att systemledningen for god och nara vard i Dalarna har till stor del
tillracklig kapacitet for att framja efterstravad tyngdpunktsforskjutning. Det rader delade
meningar avseende om det ar tillracklig kapacitet, vilket grundas i definitionsfraga utifran
att nara vard-uppdraget kan enligt vissa intervjuade ses som en del i samtliga
verksamheters uppdrag. En del intervjuade menar att det ar bristande kapacitet utifran att
det upplevs vara ett fatal medarbetare som arbetar specifikt med
tyngdpunktsforskjutningen och god och néra vard.

Helseplan rekommenderar att Regionstyrelsen och halso- och sjukvéardsnamnden att*

o Sikerstalla att begreppet systemledning for god och nara vard i Dalarna tydliggors
och sékerstalls upplevs av medarbetarna vara tillrackligt definierat, bade
definierat i betydelse och omfattning.

e Overvdga om en bedémning av kapaciteten inom systemledningen krévs for att
identifiera eventuella brister och behov av resurstillskott.

7. Beaktande av tidigare synpunkter och rekommendationer

Foljande avsnitt behandlar revisionsfragan Har de synpunkter och rekommendationer
som lamnats av Helseplan i samband med tidigare granskningar beaktats?

7.1.1akttagelser

Ar 2019 genomfdrde Helseplan en granskning av Regionens arbete med att férskjuta vard
fran slutenvard till primarvarden. Rekommendationer som lamnades var, i ssmmanfattad
form att Regionstyrelsen bor sékerstalla att regionala strategier tas fram i arbetet mot den
nationella malbilden God och nara vard; Regionstyrelsen bor sakerstalla att en samlad
strategi tas fram for att bedriva arbetet med tyngdpunktsforskjutningen mot nara vard;
Regionstyrelsen bor i fullméaktige lyfta fragan om formuleringen i nuvarande malsattning
att forskjuta medel till priméarvarden; Regionstyrelsen bor tydliggora hur Region Dalarnas
malbild ser ut, kopplat till den nationella mélbilden God och néra vard samt sékerstalla

3 Utforligare rekommendationer aterfinns i sammanfattningen.
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att malbilden anpassas allt eftersom det nationella arbetet, och omstallningen i Gvriga
regioner, fortskrider; Regionstyrelsen bor sakerstalla tydlighet och transparens i den
politiska besluts- och uppfdljningsprocessen; Regionstyrelsen bor sékerstélla att rutiner
for finansiell planering stodjer omstéllningsarbetet mot God och nara vard; Halso- och
sjukvardsnamnden bor sakerstélla att de atgarder som vidtas i en omstallning mot God
och nara vard bygger pa en gedigen nulagesanalys, samt savél Regionstyrelse som hélso-
och sjukvardsnamnden bor sakerstalla langsiktighet i de beslut som fattas i omstéllningen
mot God och néra vard.

| Tabell 2 finns uppféljning per rekommendation.

Tabell 2: Uppfoljning av Idmnade rekommendation vid tidigare genomford granskning 2019

Rekommendation 2019 lakttagelse

Regional strategi Regional strategi har tagits fram, dels for framtidens
halso- och sjukvard (Framtidens halso- och sjukvard i
Region Dalarna), dels for god och néra vard i Dalarna
(Lansgemensam strategi med malbild och fardplan for
God och Nara vard i Dalarna 2022—-2030).

Samlad strategi Samlad strategi har tagits fram med Region Dalarna
och lanets kommuner (Lansgemensam strategi med
malbild och fardplan for God och Nara vard i Dalarna
2022-2030).

Anpassa malbilden Lansgemensam strategi med malbild och fardplan for
God och Nara vard i Dalarna 2022-2030 tydliggor
hur Region Dalarnas malbild ser ut kopplat till den
nationella malbilden God och nara vard samt
sakerstaller att malbilden anpassas allt eftersom det

nationella arbetet, och omstallningen i d&vriga
regioner, fortskrider.
Tydlighet och transparens i Intervjuade beskriver att de upplever en tydlighet och
besluts- och transparens i besluts- och uppféljningsprocessen.
uppféljningsprocessen Mycket harrors till tydligt faststidllda styrande

dokument, sdsom L&nsgemensam strategi med
malbild och fardplan for God och Nara vard i Dalarna
2022-2030 som visar pa ansvar och mandat for
involverade roller, funktioner och strukturer samt
uppfoljningsprocessen.

Rutiner for finansiell Intervjuade beskriver att det fortfarande saknas

planering finansiella resurser for att mdta primarvardens
uppdrag och det utbkade uppdrag som
tyngdpunktsforskjutningen avser leda till. De
finansiella underlag som delgivits granskningen,
inklusive Regionplan, budget och finansplan for
2023-2025 och 2024-2026, tyder pa att priméarvarden
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ges motsvarande o6kning av tilldelade budgetmedel
som kompensation for kostnadsokningar som &vrig
hélso- och sjukvard. Det finns fortfarande ett beroende
av statsbidrag inom framfor allt primarvarden. Det har
skett ett arbete inom Regionen for att dels sékerstélla
att finansieringen av verksamheter som tilldelas
statshidrag inkluderas i ordinarie struktur, dels att
statshidrag ska anvandas for det som avses.

Sakerstalla att de atgarder Nuldgesanalys har genomférts inom ramen for
som vidtas i en omstallning Lansgemensam strategi med malbild och fardplan for
bygger pa en gedigen God och Nara vard i Dalarna 2022-2030). De
nulagesanalys atgarder som har vidtagits sedan dess upplevs av

intervjuade  tydligt bygga pa  genomford
nuldgesanalys.

Langsiktighet i beslut Intervjuade beskriver en upplevd langsiktighet i beslut
som fattas. Mycket forklaras med att en langsiktig
strategi har faststéllts. Det upplevs till viss del finnas
kvar ett beroende av riktade statsbidrag i atgarder som
vidtas inom ramen for god och néra vard, och
efterstravad  tyngdpunktsforskjutning vilket inte
innebar en langsiktighet. Det beskrivs finnas en
medvetenhet kring situationen vidtidpunkten for
denna granskning i motsats till hur det upplevts vara
tidigare.

Ar 2022 genomférde Helseplan en uppféljande granskning av Regionens arbete med att
forskjuta vard fran slutenvard till primarvarden. Rekommendationer som lamnades var, i
sammanfattad form, att Regionstyrelsen bor sékerstalla att en tydlig Gvergripande strategi
tas fram och beslutas politiskt avseende tyngdpunktsforskjutningen fran slutenvard till
primarvard for Region Dalarnas verksamhet, i linje med vad som faststélls pa nationell
niva for Nara Vard; Regionstyrelsen bor sakerstalla att Regionens sammantagna arbete
for att astadkomma efterstravad tyngdpunktsforskjutning praglas av langsiktighet; halso-
och sjukvardsnamnden bor tydliggora vilken omstallning Region Dalarna planerar att
genomfora rent begreppsmassigt samt vad omstéllningen innefattar och innebar for
Region Dalarnas verksamheter; utifran framtagen strategi for Region Dalarnas arbete mot
efterstravad tyngdpunktsforskjutning bor hélso- och sjukvardsnamnden sakerstélla att
definitioner av centrala begrepp faststalls och det finns framtagna matt for att mata
vidtagna atgarders effekt och resultat, samt att framtagna matt &r i samklang med
nationella beslut och uppdrag till statliga myndigheter; hélso- och sjukvardsnamnden bor
sakerstalla att rutin finns for att uppféljning sker pa strukturerat satt av vidtagna atgarder
inom ramen for efterstravad tyngdpunktsforskjutning. Uppdrag och ansvar avseende
uppfoljning behdver dven tydliggoras, samt i framtida arbete med den forandring av
hélso- och sjukvarden som planeras ta rekommendationerna fran denna och tidigare
granskning i beaktande.
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| Tabell 3 finns uppfdljning per rekommendation.

Tabell 3: Uppfdljning av [dmnade rekommendation vid tidigare genomférd granskning 2022

Rekommendation 2022 lakttagelse

Tydlig 6vergripande strategi  En tydlig Overgripande strategi har tagits fram i
samarbete med lanets kommuner (Lansgemensam
strategi med malbild och fardplan for God och Nara
vard i Dalarna 2022-2030).

Det sammantagna arbetet Intervjuade upplever att det sammantagna arbetet

praglas av langsiktighet praglas av langsiktighet, mycket tack vare
Lansgemensam strategi med malbild och fardplan for
God och Nara vard i Dalarna 2022-2030 som visar
en tydlig inriktning och malbild for God och Néara
vard, fram till 2030, och Framtidens halso- och

sjukvard.
Tydliggdra begrepp, Intervjuade beskriver att begrepp har tydliggjorts och
omstallningens omfattning omstéallningens omfattning och innebord  for
och innebord for verksamheterna aterfinns i Lansgemensam strategi
verksamheterna med malbild och fardplan for God och Néara vard i

Dalarna 2022-2030. Intervjuade beskriver att det kan
fortsatt bli tydligare hur specialistvarden kan
involveras och paverkas av omstéllningen och
tyngdpunktsfdrskjutningen.
Faststalla centrala begrepp Centrala begrepp bedéms ha faststallts i |
och ta fram matt i samklang  Lansgemensam strategi med malbild och fardplan for

med nationella beslut och God och Néra vard i Dalarna 2022-2030 och matt har
uppdrag till statliga tagits fram som &r i samklang med nationella beslut
myndigheter och uppdrag till statliga myndigheter.

Rutiner for uppfoljning Rutiner for uppfoljning aterfinns i Lansgemensam

strategi med malbild och fardplan for God och Nara
vard i Dalarna 2022-2030. Det har observerats att
franvaron av tydligt definierade malvarden eller
tidsramar for genomforandet av atgarder och
aktiviteter enligt den l&nsgemensamma strategin for
god och néra vard i Dalarna skapar osékerhet kring
effektiviteten och hastigheten i genomférandet. Detta
indikerar ett behov av att tydligare specificera mal och
tidsramar for att underlatta bedomningen av framsteg
och resultat.

Ta rekommendationer i Majoriteten av rekommendationer som lamnats vid

beaktning granskning 2019 har tagits i beaktning 2022.
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7.2.Beddmning

Helseplan bedémer att synpunkter och rekommendationer som lamnats av Helseplan i
samband med tidigare granskningar i stor omfattning har beaktats. Fran granskningen
2019 beddms att sex av sju lamnade rekommendationer har tagits i beaktning.

Helseplan bedomer att det fortfarande rader brist pa finansiella resurser for att mota
primarvardens uppdrag och dess utdkade uppdrag som navet i halso- och sjukvarden som
tyngdpunktsforskjutningen innebar. Fran granskningen 2022 beddms att samtliga sex
lamnade rekommendationer har tagits i beaktning helt eller delvis. Det kan emellertid bli
an mer tydligt for specialistvardens verksamheter hur de paverkas av arbetet med
efterstravad tyngdpunktsforskjutning och vad det innebar for deras verksamheter for att
sékerstalla engagemang och involvering.

Helseplan rekommenderar att Regionstyrelsen och halso- och sjukvardsnamnden att®’

e Sakerstalla tydligare mal och tidsramar for genomférandet av atgarder och
aktiviteter enligt den lansgemensamma strategin for god och nara vard i Dalarna.

o Sikerstalla langsiktig finansiell hallbarhet utifran att det fortfarande beddms
finnas en brist pa finansiella resurser for att mota primarvardens uppdrag och dess
utokade ansvar som navet i halso- och sjukvarden.

o Sékerstélla att Regionen aktivt kommunicerar och fortydligar hur arbetet med
efterstravad tyngdpunktsforskjutning paverkar specialistvardens verksamhet och
vilka atgarder som kravs for att de ska kunna anpassa sig till forandringarna.

87 Utforligare rekommendationer aterfinns i sammanfattningen.
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8. Bilaga 1 — Dokumentgranskning

Tabell 4: Dokument som granskats inom ramen for dokumentgranskning.

Dokumentnamn

Avtal Vardval Priméarvard Dalarna 2024

Dalarnas regionala samverkans- och stodstruktur- RSS Dalarna. Region Dalarna.
Ej daterad. https://www.regiondalarna.se/plus/vard/halsa-och-valfard/dalarnas-
regionala-samverkans--och-stodstruktur--rss-dalarna/ (Hamtad 2024-05-09).
Dalastrategin 2030 — Tillsammans for ett hallbart Dalarna

Effektiv vard (SOU 2016:2)

Ett hallbart Dalarna med utvecklingskraft i lanets alla delar Regionplan, budget och
finansplan 2023-2025

Ett hallbart Dalarna med utvecklingskraft i 1anets alla delar Regionplan, budget och
finansplan 2024-2026

Framtidens halso- och sjukvard i Region Dalarna. Slutrapport av malperspektiv och
strategier

God och nara vard — en gemensam fardplan och malbild (SOU 2017:53)

God och nara vard — en primarvardsreform (SOU 2018:39)

God och nara vard — vard i samverkan (SOU 2019:29)

God och nara vard — en reform for ett hallbart halso- och sjukvardssystem (SOU
2020:19)

God och nara vard — ratt stod till psykisk halsa (SOU 2021:6)

God och néra vard 2023 — En omstéllning av halso- och sjukvarden med
primarvarden som nav. Overenskommelse mellan staten och Sveriges Kommuner
och Regioner

God och néra vard 2024 — En personcentrerad och patientséker halso- och sjukvard
med primarvarden som nav. Overenskommelse mellan staten och Sveriges
Kommuner och Regioner

Handlingsplan for ekonomi i balans

Haélso- och sjukvardsnamndens reglemente

Indikatorer Né&ra vard. Sveriges Kommuner och Regionen. 2023-03-24.
https://skr.se/skr/halsasjukvard/utvecklingavverksamhet/naravard/uppfoljning/indi
katorer.62596.html (Hamtad 2024-05-09).

Inrattande av ett Digitaliseringsrad

Lansgemensam strategi med malbild och fardplan for God och Nara vard i Dalarna
2022-2030

Region Dalarnas Digitaliseringsstrategi 2024—2028

Regional arsheréttelse 2023 God och Nara vard i Dalarna

Regionstyrelsens reglemente

Uppféljning av omstallningen till en mer nara vard - Ett forslag pa indikatorer.
Utdrag ur motesanteckningar fran Halso- och sjukvardsdirektorens ledningsgrupp
Verksamhetsberéttelse 2023. Halso- och sjukvardsnamnden
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Verksamhetsplan 2023. Halso- och sjukvardsnamnden

Verksamhetsplan 2024. Hélso- och sjukvardsnamnden

Vi mar bra — i hela Dalarna! Regionplan, budget och finansplan 2021-2023

Arsredovisning 2023 Region Dalarna

Arsuppféljning av Avtal Vérdval Primarvard Dalarna 2023
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Tabell 5: Intervjuade funktioner.

Intervjuade funktioner

Ordférande Regionstyrelsen

Vice ordférande Regionstyrelsen

Oppositionsrad

Ordférande hélso- och sjukvardsnamnden

Regiondirektor

Halso- och sjukvardsdirektor

Ekonomidirektor

Divisionschef psykiatri och habilitering

Divisionschef medicin

Divisionschef priméarvard

Chef Avdelning god och nara vard

Tillférordnad chef Avdelning halsa och valfard

Chef Avdelning kunskapsstyrning

Chef vardvalsenheten

Kontaktperson ekonomienheten
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