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Programrapport eSPIR 

Projekt för Införande av eRemiss och NPÖ inom SVF Huvud-/halscancerprocessen 
 
Espir styrgrupp godkände direktivet den 13 december. Projektet fick då i uppdrag att utöka 
omfattningen med flera verksamheter samt även digitalisera allmänremisser. Det begränsade 
remissflödet inom ÖNH-Klinikerna skapar förutsättning för att ta in ytterligare verksamheter i 
projektet. Projektledningen har efter dialog med verksamheten antagit strategin att utgå från befintlig 
remissmall vilket innebär ett snabbare införande samt minskat behov av verksamhetsresurser. Espir 
har beaktat den skrivelse som RSL behandlade i december från RMPO-nervsystemet sjukdomar och 
Fredrik Lundin (ordf.), där verksamheterna uttrycker ett starkt behov av att digitalisera remissflödet. 
Diskussion pågår med verksamheterna inom neurologi om möjligheter att delta i projektet. Ytterligare 
verksamheter har visat intresse för att digitalisera remisser. Projektet har att ta fram modell för 
breddinförande samt att utvärdera de planerade införandena för att avgöra om ytterligare 
verksamheter behöver projektstöd.   
 

SOB 
Plattformen Stöd och Behandling (SoB) inom ramen för vårdguidens e-tjänster erbjuder möjligheter 
att koppla på digitala behandlingsprogram, stödprogram och olika utbildningar.  Idag erbjuds 
framförallt behandlingsprogram för Kognitiv Beteendeterapi (KBT) via nätet för depression, ångest, 
oro, stress och sömnsvårigheter. Erbjudandet sker inom samtliga tre regioner. Kalmar region använder 
erbjuder dessutom Artrosskolan via nätet och Region Jönköping erbjuds rökavvänjning.  
KBT för utmattningssyndrom håller just på att introduceras i Sydöstra sjukvårdsregionen.  
Sedan 2015 har en samverkan mellan våra tre regioner skett via ett nätverk. Nätverket bemannas av  
de personer inom förvaltningarna som arbetar med SoB. Fokus i nätverket har varit erfarenhetsutbyte, 
gemensam upphandling och utveckling av behandlingsprogram, framtagande av rutiner, utbildningar, 
behovsfångst, kravställan, utveckling och införande av tjänsten. Gruppen är en viktig framgångsfaktor 
för den goda utvecklingen inom området SoB i sydöstra sjukvårdsområdet.  
Arbetet med KBT via nätet visar på stora vinster både för organisation, medarbetare och patienter. 
Patienter ges en ökad möjlighet att hemifrån utföra behandlingar eller stödprogram när hen har 
möjlighet och tid och ges en ökad delaktighet och större ansvar för sin egen vård samt spar då också 
restid, medarbetare kan frigöra tid och på så sätt ge fler patienter hjälp.  
SoB-plattformen anses ha en stor potential att bygga vidare på med allt fler behandlings- och 
stödprogram varför uppdraget är prioritera av RSL. 
  
Ett regionalt uppdrag gällande SOB är under framtagande. Uppdraget syftar till att formalisera 
nuvarande nätverk inom SoB och koppla det till redan befintlig samverkan inom eSpir och därigenom 
åstadkomma än mer ökad samverkan, bättre effekter via snabbare realisering av program, delat 
ansvar för utveckling av program, upphandling, riktlinjer utbildningsmaterial etc, se vidare under mål 
och leveranser.  I uppdraget ingår också att undersöka möjligheter till att ansluta till kvalitetsregister 
Siber (svenska internetbehandlingsregistret  
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Standardisering MDK 
RCC har tillsatt en projektledare som ska leda arbetet med att standardisera och höja kvalitén för 
multidisciplinära konferenser (MDK) inom sydöstra sjukvårdsregionen. Detta är resultatet av ett antal 
Workshops som RCC arrangerat kring utvecklingsmöjligheterna och framtida arbetet kring MDK. 
Projektet har b.la. standardiserat den tekniska utrustningen inom den sydöstra sjukvårdsregionen 
samt arbetat fram nya riktlinjer och rutiner.  
Verksamheten har utryckt behovet av att få en samlad bild av patienten över huvudmannagränser. 
Espir har förespråkat NPÖ som verksamhetsstöd för MDK.  Ett utvecklingsarbete pågår i syfte att 
standardisera och optimera mallen för MDK inom regionen. Målet är att den nationella 
patientöversikten (NPÖ) ska användas som digitalt hjälpmedel för att stödja samordning och 
dokumentation kring MDK. Utvecklingsarbetet planeras vara färdigt den 1 mars, då RCC som är 
projektägare planerar att lansera nya rutiner och riktlinjer samt informera om den nya regionala 
mallen.  
 

Projekt Införande av formulärtjänster kopplat till Cosmic 
Idag hanteras enorma mängder blanketter och frågeformulär i pappersformat och manuell hantering 
av brev, utskick och manuell registrering i IT-system. Här finns stora vinster att göra för verksamheten 
både i sparad arbetstid och faktiska kostnader för fysiska utskick av brev. Patienten får möjlighet att 
vara mer delaktig och ta större ansvar för sin vård och behandling. 
Med formulärtjänsten kan vårdverksamheten skicka ut strukturerade digitala formulär till patienten. 
Patienten loggar in via 1177.se och svarar på formulären. Strukturerad data skickas till Cosmic eller 
hanteras i den fristående formulärtjänsten. Integration sker via Nationella tjänsteplattformen. 
Formulärtjänsten ger möjlighet att dela formulärmallar både mellan vårdverksamheter och mellan 
regioner, så den lämpar sig väl för samverkan inom sjukvårdsregionen. 
Efterfrågan från vårdverksamheten är stor, men man ser automatiserad överföring till Cosmic som ett 
måste för att få effektivitet i hanteringen. Däremot finns det verksamheter som inte har Cosmic och 
verksamheter som har behov av att fånga data som inte ska journalföras som skulle kunna använda 
den fristående formulärtjänsten. Idag är det godtyckligt och olika hur data från pappersblanketter 
hanteras och journalförs.  
 
Som en del i det uppdrag som RSL gav espir gällande fokus på invånartjänster har espir arbetat fram 
ett projektförslag gällande regionalt samarbete för införande av formulärtjänster integrerat med 
Cosmic. Projektdirektivet är under bearbetning och målet är att godkänna direktivet 1 mars. Projektet 
beräknas pågå 2019-2020. 
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ROS/BOS 
Region Östergötland och Region Jönköping har valt olika strategier gällande införandet av Cosmic BOS, 
vilket gör att syftet med samverkan i programform inte blir optimalt och effektivt ur ett regionalt 
perspektiv. Region Jönköping arbetar enligt plan och har slutfört etapp 1 som bestod av disciplinen 
Klinisk kemi svar. Man har även påbörjat etapp 2 som består av beställningar och svar för Klinisk kemi, 
Mikrobiologi samt Blodtransfusion. Driftsättning av etapp 2 är planerad till R8.2-införandet som sker 
runt v. 43, 2019.  
Region Östergötland har i samsyn slagit fast att det i dagsläget inte är aktuellt med övergång från 
WEADD ROS till nuvarande Cosmic BOS, pga. funktionella brister/gap. Men målet/planen är att byta 
WEADD ROS till Cosmic BOS när nya funktioner utvecklats via ”OM2 projektet”. Tidplan, innehåll och 
slutgiltiga krav på OM2 beräknas våren 2019, då förstudien för OM2 är avslutad. Då kan man ta 
ställning till om Cosmic BOS med OM2 uppfyller behoven i RÖ och huruvida vi kan fortsätta uppdraget 
att vara acceptanskund för OM2. 

 
Espir styrgrupp har med anledning av detta tagit beslut att programmet avvecklas och att vi arbetar 
fram nya former för samverkan och erfarenhetsutbyte.  
Styrgruppens beslut:  

• Att samverkan övergår i en annan form som är mer av informationskaraktär mellan Region 

Östergötland och Region Jönköping  

• Att Projektet i Region Jönköping stöttar Region Östergötland som acceptanskontrollör. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


