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Langsiktig utvecklingsplan for
kunskapsstyrningssystemet
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Underlagsdelar till grund for utvecklingsplan och
finansieringsram

1. Underlagsrapport — Utveckling av nationellt system for kunskapsstyrning 2023-2027

 genomlysning av kunskapsstyrningssystemet framvaxt och nulage i relation till tidigare fattat
inriktningsbeslut — slutsatser rorande hur kunskapsstyrningssystemet kan bli tydligare och mer
transparent samt utvecklas for 6kad maluppfyllelse — SKS AU, med st6d av Lumell Associates

2. Kunskap (s)om styrmedel - Organisationsteoretisk genomlysning

e analys av rollen for Nationellt System for Kunskapsstyrning i utvecklingen av halso- och
sjukvardssystemet - framatsyftande utvecklingsforslag — Leading Healthcare

3. Nationellt gemensamma samverkansdelar - langsiktiga nationellt gemensamma stédstrukturer

* nationell samverkan och samordning med stod av SKR - verksamhet och funktioner som ar
effektivare och mer andamalsenligt att gora gemensamt an var och en for sig.

 forslag pa fardplaner pa fem ars sikt arbetas fram, med koppling till den 6vergripande

utvecklingsinriktning som rekommenderas samt som underlag till forslag om finansieringsram
Nationellt system

for 2023-2027. Beslut om budgetram 2023 behover dock fattas i ett forsta steg. fér kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Nagra nyckelhdndelser i framvaxten av Nationellt system for
kunskapsstyrning de senaste femton aren

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
O O O @) O O O O O O O O O @

Styrelse- Styrelse-
rekommen- =» rekommen-
dation att’ dation hur®

\

Landsting och regioner
fattar beslut

Nationellt system for
kunskapsstyrning
hilso- och sjukvard

Samverkansmodell for _
lakemedel
Nationella programrad*
Nationella kompentensgrupper

-———— NSG LM & MT

A 4

NPO/NAG°®

e e Ty NPO Cancer

Radet for styrning med kunskap®
Huvudmannagruppen®

v

NSK? -——> Partnerikapet10

I
SKS

A 4

Regiongruppen? > NSK regiongrupp

1.Ledningsgrupp for nationella programrad och andra nationella uppdrag och kompetensgrupper

2.Ett forum for statliga myndigheter och huvudman inom hélso- och sjukvarden. Samverkan kring bl.a. (i) val av omraden for nationella kunskapsunderlag, (ii) framtagande av kunskapsunderlag, (iii) indikatorer fér god vard/nationella register

3.RCC bildas for att utgora landstingens kunskapsorganisation inom canceromradet och ha en samordnande roll nar det géller sjukvardsregionens kunskapsstyrning inom canceromradet (baserat pa forslag i En nationell cancerstrategi for framtiden). Regeringen
har avsatt medel for att stimulera inrattandet av sex RCC sedan ar 2010.

4.Mellan 2014 och 2016 bildas 11 programrad. Forst ut var for diabetes, stroke och astma/KOL 2014 Programradens uppdrag &r att samverka nationellt for att sprida och tillampa kunskapsstod i varden.

5.Radet for styrning med kunskap bildas 1 juli 2015 bestdende av nio myndigheter.

6.Huvudmannagruppen bildas samtidigt som Radet bestdende av 10 kommun- och 6 regionrepresentanter + Socialstyrelsens GD som ordférande

7.10 juni 2016 beslut i SKL:s styrelse att rekommendera landsting och regioner att delta i och stédja en sammanhallen struktur —inkl. finansiering for nationellt gemensamma komponenter + tillsdtta en interimistisk styrgrupp for att leda forberedelsearbetet

8.12 maj 2017 beslut i SKL:s styrelse att rekommendera landsting och regioner att etablera en sammanhallen struktur for kunskapsstyrning

9.Programradens uppdrag motsvarade till stor del dagens Nationella programomradens och nivaindelningen dagens Nationella Arbetsgrupper. Programraden drevs med sjukvardsregionalt vardskap.

10.En langsiktig samverkan pa nationell niva i fragor som ror kunskapsstyrning pa halso- och sjukvardsomradet. | partnerskapet ingar sex av myndigheterna i Radet : Socialstyrelsen, Likemedelsverket, SBU, TLV, eHalsomyndigheten och FOHM tillsammans med SKS. 4



Parallellt har staten i flera utredningar drivit pa for en 6kad nationell
kunskapsstyrning

O

2005
I

Region-
gruppen

Ansvarskommittén (SOU 2007:10)

» Den statliga styrningen riktad mot

kommunsektorn ska huvudsakligen vara
inriktad pa normering och
kunskapsstyrning

Den statliga kunskapsstyrningen maste
kombineras med krav pd kommuner och
landsting att ta emot ny kunskap och
omsatta den i praktiskt handlande
Staten bor ta ett tydligt ansvar for
uppfoljning och utvardering av
verksamheternas utveckling och resultat
ur medborgarnas perspektiv

O CB O
2006 2007 2008

NSK region-
grupp

Guldgruvan i hélso- och
sjukvarden
» Oversyn av de nationella
kvalitetsregistrens fortsatta
utveckling enligt OK mellan
Regeringen och SKL
» Det finns en stor outnyttjad
potential hos registren
P For att realisera potentialen
behdvs bade utvidgade krav
och starkare nationell
styrning liksom en starkare
stodstruktur
|
Nationell cancerstrategi
(SOU 2009:11)
» Tydligt behov av en forstarkning av
kunskapsutveckling och kunskaps-
styrning pa canceromradet

O O O O
2009 2010 2011 2012 2013

RCC

Gor det enklare! (SOU 2012:33)

» Splittrade kunskapsstod

» Otillrdcklig genomslagskraft for
riktlinjer

» Huvudmaéannen ska ges en
tydligare plats i arbetet med
riktlinjer och andra
kunskapsunderlag som har
koppling till prioriteringar

Traning ger fardighet
(SOU 2015:98)

» Det behovs en ny

nationell kunskaps- och
beslutsstruktur for att
nivastrukturera den
hogspecialiserade varden

» Sakkunniggrupper

bestaende av
professions- och
patientféretradare
tillsatts for att inventera
all specialiserad halso-
och sjukvard och bedéma
vilken vard som behover
koncentreras pa nationell
och regional niva

O O
2014 2015

Nationella Huvudmanna-
programrad gruppen
Nationella Samverkans-
kompentens- modell for

grupper lakemedel

* | ett samarbete mellan SKL och Socialstyrelse publiceras 2006 den férsta 6ppna jamférelsen av hilso- och sjukvarden. 2015 tar Socialstyrelsen éver ansvaret fér publicering och utveckling av den samlade rapporten pa egen hand

Effektiv vard (SOU 2016:2)
» Regeringen bor i
samarbete med
huvudménnen finansiera
ett nationellt halsobibliotek

Kunskapsbaserad och jamlik vard (SOU 2017:48)
Kunskapsstyrningen ar komplex och behdver
forenklas
Odnskade skillnader 6ver landet kvarstar
Kravs skarpt nationell styrning for att
astadkomma en kunskapsbaserad och jamlik vard
Huvudméannen maste dga de processer de ar
ansvariga for
En annan ordning forutsatter en dndrad
ansvarsfordelning och en dndrad organisering av
halso- och sjukvarden
Foreslar en kombination av utvecklad statlig
styrning och fortydligade krav pa att landsting
och kommuner tar ett 6kat ansvar for nationell
kunskapsstyrning inom sitt lagstadgade uppdrag
att svara for halso- och sjukvarden
Om tillrdckliga effekter av forslagen inte nas sa
bedomer utredningen att en andrad
ansvarsfordelning mellan staten och
huvudmaéannen bor 6vervagas

O o e
2016 2017 2018

Styrelse- Styrelse- Nationellt
rekommen- rekommen- system for
dation att dation hur kunskaps-

styrning hélso-
och sjukvard



Regionernas beslut i korthet

Beslut att:
e Arbeta utifran den gemensamma visionen

e Samarbeta inom den gemensamma strukturen for kunskapsstyrning

* Anpassa sin regionala och lokala kunskapsorganisation till den
nationella programomrades- och samverkansstrukturen

* Langsiktigt sakra en regional och lokal kunskapsorganisation

« Avsatta resurser regionalt

o vardskap for programomraden, ordforandeskap, processledare

o experter i nationella programomraden (NPO), nationella
arbetsgrupper (NAG) och nationella samverkansgrupper (NSG)

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard

SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN
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NULAGESBESKRIVNING

Pa fyra ar har den nya strukturen for kunskapsstyrning etablerats
och blivit en viktig del i ett komplext system Nationell system o1

kunskapsstyrning

weners R AR RRRRRAREARRRRRRRDRRARERRRADD
5 5 ] 5

Vardteamen, o¥s o¥s 9 9 9 9 "} ']
(+] e¥e (+] oV o¥e oV (] o¥e (+] oV
virdcentraler JEmn Hﬂ-l Hﬁﬂ-l Hﬂ-l -] ﬁﬂ-l ﬁﬂ-l Hn-l i) ﬂ‘-l 1] ﬁn-l
H o¥s o¥s o¥e oo o¥s oo oo oo
och sjukhusen cmy ™ cdmy N dah ™ dmn ™ Jma ™ g g E e T o
Lokala (regionala) system fér kunskapsstyrning
Regionerna Rl R2 R3 R4 R5 R6 R7 R8 R9 R10 R11 R12 R13 R14 R15 R16 R17 R18 R19 R20 R21
och sjukvards- L ) ) )
. Sjukvardsregionala system for kunskapsstyrning
regionerna
Mellan-  Stockholm- .. . ..
Norra . Sydéstra Véistra Sodra
Sverige Gotland
Regering och riksdag SKR Samarbete mellan regionerna kring kunskapsstyrning Partnerskap med myndigheter
~ Radet fér styrning med
SKS Partonerskapet— kunskap +
; 5 Radet + SKS Huvudmannagruppen
Nationell 8 Sveriges BG Stéd- Biobank  RCC iy V""’;"’ds'
ationelia Kommuner ) Sveri samverkan rédet
. o W Regeringskansliet 4. och Regioner NPO:er funktion V'enge &Socialstyrelsen .
nivan NSGrer Kvalitets- o erkans. Samverkans- @ eHalsomyndigheten °RTE LS00
SVERIGES L a A regISter modellen for MOd€lenfor g iaemeprsveer S,
RIKSDAG L& Inera likemedel Medicinteknik “'. doitgher
TV &

"'f’;‘: Partnerskap socialtjénst —

RSS, SKR och Socialstyrelsen

Kommunernas kunskapsstyrning
S-KiS RSS NSK-S Socialchefsnatverket

PRELIMINART ARBETSMATERIAL



NULAGESBESKRIVNING

Totalt har 26 programomraden och 8 samverkansgrupper bildats
med vardskap i sjukvardsregioner eller hos SKR

Norra sjukvardsregionen

*  Endokrina sjukdomar
*  Levnadsvanor
*  Cancersjukdomar (vilande, SKR)

Sjukvardsregion mellansverige

»  Akut vard «  Aldres hilsa
«  Hjirt- och kirlsjukdomar ¢ Oron-,nésa-, halssjukdomar

Sjukvardsregion Stockholm/Gotland

e Hud- och kénssjukdomar *  Reumatiska sjukdomar
* Infektionssjukdomar *  Sallsynta sjukdomar
*  Medicinsk diagnostik +  Ogonsjukdomar

SKR
Vidstra sjukvardsregionen * Cancersjukdomar (vilande) * NSG Patientsdkerhet
*  Lung-och allergisjukdomar «  Rorelseorganens sjukdomar * NSG Forskning och life science ¢ NSG Strukturerad
*  Mag- och tarmsjukdomar «  Kirurgi och plastikkirurgi * NSG Lakemedel och vardinformation
*  Psykisk halsa medicinteknik * NSG Stod for utveckling

* NSG Metoder for kunskapsstoéd * NSG Uppféljning och analys
* NSG Nationella kvalitetsregister

{ Sjukvardsregion Sydostra

Sddra sjukvardsregionen / »  Barn och ungdomars hilsa Nationellt system
*  Nervsystemets sjukdomar *  Nationellt *  Kvinnosjukdomar och férlossning for kunskapsstyrning
*  Njur- och urinvagssjukdomar Priméarvardsrad *  Perioperativ vard, intensivvard och transplantation H3ilso- och sjukvard
*  Tandvard *  Rehabilitering, habilitering och forsakringsmedicin

SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN

PRELIMINART ARBETSMATERIAL 8



NULAGESBESKRIVNING

Partnerskapet for stod till kunskapsstyrning inom halso- och sjukvarden
har skapat forutsattningar for samordning med myndigheter

8 3

mOten rioriterade

TR samverkans-
ﬁ Syfte och mal med partnerskapet &r att Aktiva i partnerskapet omraden
« )) * bidra till 6kad samverkan, dialog och samordning av ﬁ
initiativ som kan bidra till behovsanpassad utveckling och
Intention implementering av kunskapsstod }“i.,?ﬁ'mes'l:;;\;::sp;ing

* bidra till att resurserna i hélso- och sjukvarden ska Halso- och sjukvard
anvindas pd basta sitt och att basta méjliga kunskap ska S STATENS BEREDNING FOR "Det har etablerats en struktur
finnas tlllgangllg Vld varje patientméte UTVARDERING och innehdll i samverkan med

0 . e .. . o . myndigheterna som inte

* uppna en effektiv och jamlik halso- och sjukvard med hog s
kvalitet ('? funnits tidigare och den
§ LILY,

). Socialstyrelsen JUEEE i

*  Styrgrupp och samordningsgrupp med representation fran e o
alla parter och roterande ordférandeskap NSG-ledamot

« Strategisk styrgrupp som beslutar om prioriterade (/) LAKEMEDELSVERKET

Struktur sakomraden och processer och tillser samordningsgrupp

Samordningsgrupp som identifierar behov, foreslar och Folkhl diohet
prioriterar insatser och samordnar vem som goér vad for Q@QQ olndisomyndigheten
att kunskapsstyrningen ska vara andamalsenlig Hl diah

* Gemensamt kansli som planerar, forbereder och @e alsomyndigheten

kumenterar moten i styr- och samordningsgr n .

dokumenterar moten i styr- och samordningsgruppe Nationellt system

for kunskapsstyrning

N . : s . . . o Halso- och sjukvard
Not: Antal genomférda moten och prioriterade samverkansomraden utgar fran senast rapporterade uppgifter, ar 2020; Pagaende prioriterade samverkansomraden innebar att Partnerskapet
kommer att prioritera omradet langsiktigt och folja arbetet under partnerskapsdialoger SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN

PRELIMINART ARBETSMATERIAL 9



NULAGESBESKRIVNING

Strukturer for erfarenhetsutbyte och larande har etablerats

Nationella konferenser Larandetraffar och webbinarier

Konferenser och webbinarier

samma i

Sk kurs eller konferens

Webbinarium

Sveriges L
K Pnmuner sekundarg

sammanhafiggyardférlopp

s . )
och Regioner - : Hrcovkc B debuterad

Krister Lindmark, ordférande NAG Hjartsvikt

Processledarmoten och natverk tvars NPO

W %

Processledarméten som ger Moéjligheter till ndtverk
stod vid utveckling av tvdrs NPO ddr deltagare
personcentrerade och kan utbyta erfarenheter

sammanhdllna vardférlopp och Idrdomar

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard

SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN
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PRELIMINART ARBETSMATERIAL

Patientmedverkan

Syftet ar att starka det centrala malet om
att tillvarata patienters, brukares och
narstaendes erfarenheter och kunskap
for att utveckla och forbattra halso- och
sjukvarden.

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard

SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN



Nationellt kliniskt kunskapsstod

basta mojliga tillgangliga kunskap vid varje patientmote

Nationellt kliniskt kunskapsstod FrénAtill0  Amnesomréden @ Stockholms lan 1 2 aVv 2 1 reg ioner

y ey YT publicerar tillsgg

: . Kunskapsstod
300 nationella & fordig somarbetar
rekommendationer till 1 nara patienten

stod for patientmotet 4 7 A : Personcentrerade

i primarvard . & och sammanhallna
vardforlopp och

Peyis bl Virdrogram och nationella

Allergi och Endokrina organ Mage och tarm Reumatiska sjukdomar vardforlopp

Akuta tillstand Cancersjukdomar Levnadsvanor

dverkanslighet Habilitering Mans halsa Rorelseorganen Vé rd p rog ra m
o . S
I n n e h a I I et I d ata b a S e n 2:::::_g:\c/:gar Hjécll'ta :c: Kkarl Nervsyst:m och sméll'ta ?)I';ntor: | :
. H 6 Nj it A a
hamt 2ne/d e ion e S publiceras som pdf
amtas en ga n g yg n Barn- och smittskydd Palliativ vard -
ungdomshalsa Oron, nésa och hals
Kvinnohalsa

Blod och koagulation

Nationellt system
l .: ; - ' J for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard

SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN
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Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Vardforlopp — jamlik och effektiv vard med god kvalitet

e Ska utga fran bade individens och vardens
perspektiv, vetenskap och beprdovad
erfarenhet samt utgar fran nationella
vardprogram och andra nationella
kunskapsdokument.

* Tydliggbr individens och vardens gemensamma
ansvar for att soka, starka och ta tillvara
individens egen formaga och vilja.

 Anvander gemensamma begrepp for att
mojliggdra inférande i olika
vardinformationsmiljoer.

* Foljs upp utifran mal som utgar ifran god vard
och som stimulerar och mater kontinuerlig o e g
fO rbéttri ng. Halso- och sjukvard

SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN
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Sju vardforlopp har genomgatt remissrunda varen 2020

Vardforlopp Omfattning av vardforlopp

Hoftledsartros Misstanke om hoftledsartros, eller vid forsamring av tidigare kdnd hoftledsartros och avslutas vid
acceptabel funktions- och smartsituation, eller remiss for ortopedisk bedomning.

Kroniskt obstruktiv Misstanke om KOL och avslutas nar en skriftlig behandlingsplan upprattats tillsammans med patienten
lungsjukdom (KOL) och ett forsta uppfoljningsbesdk har genomforts.

P> Kritisk ischemi Valgrundad misstanke om kritisk benischemi till uppféljning efter behandling.

P> Reumatoid artrit Valgrundad misstanke om reumatoid artrit och avlutas nar patienten har levt ett ar med diagnosen.
Schizofreni Misstanke om psykos till forsta arsuppféljning vid forstagangsinsjuknande i schizofreni

(forstagangsinsjuknande) och liknande tillstand.

P> Sepsis Valgrundad misstanke om sepsis med organdysfunktion hos vuxna pa akutmottagning och avslutas
vid uppféljning efter sepsisvard.

P> Stroke och TIA Misstanke om stroke och avslutas infor utskrivning av patient fran strokeenhet.

; . ) Nationellt system
Vérdregioner: - Uppsala Orebro > Stockholm/Gotland SKR > Syd Vst for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard

SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN
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Godkanda

Hoftledsartros-prim.vard*
Reumatoid artrit™

Stroke och TIA*

KOL*

Schizofreni*

Kritisk benischemi
Osteoporos

Hjartsvikt

Kogn.svikt vid demens
Sepsis*™

Rehabilitering (generiskt)

/

Under uppdatering
efter remiss

* Reumatoid artrit 2*

28 vardforlopp i olika faser
och 2 generiska modeller

Dessa 6 vardforlopp vidareutvecklas med en del 2

PRELIMINART ARBETSMATERIAL

210823

Under framtagande

Diabetes med hog risk for fotsar
Epilepsi
Hoftledsartros-proteskir. 2*
Inflammatorisk tarmsjukdom
Grav horselnedsattning
Jattecellsarterit
Knaledsartros

Langvarig icke-malign smarta
Matallergi

Obstruktiv sdmnapné vuxna
KOL 2*

* Palliativ vard

* Schizofreni 2*

* Sjalvskadebeteende

e Stroke och TIA 2*
Svarlakta sar
Sémnrelaterad andningsstorning
och obstruktiv sémnapné
Traumatisk hjarnskada
Varicer och vendsa bensar
Angest och depression

Levnadsvanor
(generiskt)

mppsta rt

Ryggsmarta

Sekundar prevention vid
perifer arteriell sjukdom

Sepsis 2*

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard

I
SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN




NULAGESBESKRIVNING

Regionerna har tillsammans tagit fram ett stort antal olika
kunskapsstod inom Nationellt system for kunskapsstyrning

11

Personcentrerade och
sammanhallna vardforlopp

30

Standardiserade
vardforlopp

2

Nationella vardprogram

45

Nationella vardprogram
inom Cancer

5

Vard- och insatsprogram

~300

Primarvards-
rekommendationer

* Elva godkadnda person-
centrerade och samman-
hallna vardforlopp

 Ett femtontal ytterligare
vardforlopp ar paborjade
eller pa remiss

* Tidigare godkanda

vardforlopp vidare-
utvecklas kontinuerligt

* Drygt 118 000 patienter
utreddes under 2020 inom
de olika vardférloppen

Ovrigt

e Tva godkinda nationella
vardprogram:

- Distal radiusfraktur

- Kronisk njursjukdom
e Ytterligare tva pa remiss
* Tidigare godkanda

vardprogram vidare-
utvecklas kontinuerligt

* Vardriktlinjer
* Covid-stod

¢ Rekommendationer for
vardens medarbetare och
verksamhetsledning

PRELIMINART ARBETSMATERIAL

Verktyg for NPO:ers
patientsdkerhetsarbete

Kunskapsrapporter

Kartlaggningar

Kvalitetsregister

Kunskapsunderlag

Samordning och utbildning pa

vavnadsradets omrade

e Utover detta pagar arbete
med ytterligare fyra
nationella vardprogram
som snart ska publiceras

5 vard-och insatsprogram
inom psykisk hélsa:
- ADHD

- Depression och
angestsyndrom

- Missbruk och
beroende

- Schizofreni och likande
tillstand

- Sjalvskadebeteende

300 publicerade primar-
vardsrekommendationer

Ett 70-tal ytterligare
primarvardsrekommen-
dationer under revidering

Ett flertal rekommen-
dationer inom den
specialiserad varden

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard

SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN
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Diabetes: Det finns forbattringsbehov avseende patienters komplikationer pa
fotter och 6gon, kunskap om regionala skillnader i lakemedelsbehandling,
samt avsaknad av kunskapsstod for graviditetsdiabetes.

Hypertyreos: Skillnader och variationer i diagnostisering samt val av
behandling vilket kan ses framfor allt i antal genomférda operationer.
Narmare 3 000 individer insjuknar varje ar och det saknas ett nationellt
kunskapsstod for omradet.

Kognitiv svikt: Det ar stora skillnader i landet nar det galler vilka
utredningsmetoder som anvands, i vilken utstrackning lakemedel forskrivs
samt vilka insatser kommunerna erbjuder till personer med demenssjukdom.
Personens fodelseland tycks ocksa paverka vilka insatser som ges.

KOL: Socioekonomiskt utsatta grupper ar dverrepresenterade nar det galler
forekomst och allvarlig sjukdomsutveckling vid KOL. Behovet av en mer jamlik
vard ar stort. Arbete kvarstar avseende bland annat interprofessionell
samverkan, patientutbildning, uppfoljning av exacerbationer och
rehabiliteringsinsatser.

Obstruktiv sémnapné: Potentiellt allvarlig akomma med omfattande
samsjuklighet i framforallt hjart-karlsjukdom. Dartill 6kad olycksfallsrisk i trafik
och arbete. Stora regionala skillnader i vardtillganglighet, diagnostik och
behandlingsstrategier. Avsaknad av nationella riktlinjer for behandling.

Okontrollerad kariessjukdom: 2017 hade ca 30 procent av patienterna fatt
nagon operativ atgard pa grund av karies medan betydligt farre patienter far
sjukdomsbehandling. Beteendemedicinsk behandling anvands sallan.
Kunskapen om vilken sjukdomsbehandling som ges ar ofullstandig.

PRELIMINART ARBETSMATERIAL

NULAGESBESKRIVNING

Exempel pa utmaningar som NPO:erna arbetar med 2021

Palliativ vard: Den palliativa varden ar ojamlik saval geografiskt som diagnos-
och aldersmassigt. Det finns bristande féljsamhet till evidens och beprévad
erfarenhet. Det finns ocksa omotiverade skillnader i vard och behandling.
Brister finns ocksa ur ett patient- och narstaendeperspektiv

Patienter behandlade for huvud- halscancer: Manga patienter lever med
sviter efter behandling. Patientgruppen har specifika rehabiliteringsbehov och
for individen innebar det ofta ett stort lidande, bade fysiskt och psykiskt.
Omradet ar eftersatt. Det finns en bristande kunskap om hur patientgruppen
kan ges basta mojliga rehabilitering.

Svar allergisk rinokonjunktivit (pollenallergi): Fér 200 000 personer bedéms
tillganglig symtomdampande medicinering vara otillracklig. En brakdel av de
som darfor behover allergen immunterapi idag kan fa det. Det framsta skalet
ar den bristfalliga och ojamnt férdelade tillgangen till kompetens inom
omradet allergologi. Da tablettbehandling nu blivit tillgdnglig ses maojlighet att
korrigera skevheterna, forutsatt att fortsatt siaker och effektiv vard kan
bedrivas med adekvata kunskapsstod.

Vaccinationer inom reumatologin. Vaccinationer av patienter med reumatisk
sjukdom, och da i forsta hand vaccinering mot lunginflammation orsakad av
pneumokocker, ar inte jamlik och rattvis 6éver landet. Olika principer for
kostnader och rekommendationer rader inom landets olika regioner.

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Kunskapsstyrningssystemets vision och malbild

Malbild

Var framgang raknas i
liv och jamlik halsa

Tillsammans gor
vi varandra

framgangsrika!

Tillsammans minskar vi
skillnader i kvalitet och resultat!

~

* Allainvanare ska fa en god, .
jamlik och kunskapsbaser:
vard oavsett var de bor

* Patienter, brukare och hals
och sjukvardens medarbeta

ska vara trygga{f—,ﬁtt basta

tillgangliga kunskap anvang
varje vard m6te~_.é - :

SNy,

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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i
Patienten som medskapare

Malbild — kunskapsstyrning
i praktiken

* Vianvander den basta tillgangliga
kunskap som finns i varje mote

* Motet foljs upp och analyseras
bade pa individniva och pa
gruppniva

* Ny kunskap kan snabbt omsattas,
och ny kunskap genereras och
systematiseras

* |dentifiera och prioritera
forbattringsomraden tillsammans
med patienten ar en del av
vardagen

* Det ar enkelt att jobba
kunskapsbaserat

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Malomraden — God vard

e Kunskapsbaserad
e Saker

* Individanpassad

e Jamlik
* Tillganglig
* Effektiv

God vdrd, enligt Socialstyrelsen

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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"Kunskapsstyrningsloopen” — nationellt
gemensamt arbete

Paverkar
Kunskapstod/-
L eriag Strukturerad Uppfdljnings- Anal.\./s.. O_Ch
varddok. underlag uppfdljning
Riktlinjer

Diagno.s- och Patientjournal & Kval.register, Samverkansstruktur for
behandlingsrek B lutsstod Varden i siffror uppfoljning,
Vardprogram m.m. som”kalla” Kvalitetsregister som

m.m. professionella forum, m.m.
. Mojliggor
Paverkar Moaijliggor

En sammanhdllen

struktur for
kunskapsstyrning

Stod for
uppfoljning,
Oppna
jamforelser
och analys

Figur 2. En sammanhdallen struktur for kunskapsstyrning i samverkan.

Implementering,
larande och standiga
forbattringar

Data, kunskap och
strukturer for
uppféljning,
larande,
kvalitetsutveckling,
forbattring,
forskning samt

ledning.
Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Ny samverkansgrupp for data och analys

Syfte
= Att kraftsamla och starka arbetet kring uppf6ljning, analys och kvalitetsregister
inom halso- och sjukvarden

= Att sakra helhetssyn, strategisk inriktning, taktisk forflyttning och prioritering

= Att utveckla ett mer modernt, sammanhallet och integrerat
uppfoljningssystem — mota upp mot okat tryck pa tillgang till relevanta,
snabba och stora datamangder

= Att sdkra en bred helhetssyn pa hur varddatainsamlingar, kvalitetsregister och
halsodataregister motsvarar aktuella behov — och hur dessa
informationsforsorjs

= Att na ut med tydliga budskap och dnskvard strategi fran regioner i samverkan
- med syfte att skapa styrka genom hela systemet och ga i takt dar det behovs,

samt for att ga i takt med initiativ fran staten Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard

SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN



Shared Baseline “Lean” protocols (undies)
1. Identify a high-priority clinical process (key process analysis)

2. Build an evidence-based best practice protocol
(always imperfect: poor evidence, unreliable consensus)

3. Blend it into clinical workflow (= clinical decision support; don't
rely on human memory; make "best care" the lowest energy state, default
choice that happens automatically unless someone must modify)

+. Embed data systems to track (1) protocol variations and

(2) short and long term patient results (intermediate and final
clinical, cost, and satisfaction outcomes)

5. Demand that clinicians vary based on patient need

6. Feed those data back (variations, outcomes) in a Lean
Learning Loop - constantly update and improve the protocol

James Brent C., Savitz Lucy A. How Intermountain trimmed health care costs through
robust quality improvement efforts. Health Affairs 2011; 30(6):1185-91 (June).

NPO, RPO; LPO

Verksamhetsutveckling
https://kunskapsstyrningvard.s
e/verksamhetsutveckling/omv
erksamhetsutvecklingattnaditv
ivill.1831.html

vardekompass

|

Ll
P e |

TRl manares Kuamegeer

personcentrerng

Dashboards
vardekompass


https://kunskapsstyrningvard.se/verksamhetsutveckling/omverksamhetsutvecklingattnaditvivill.1831.html

Val forberett team

Aktiv patient

Tillsammans gor vi varandra framgangsrika!



Patientkontrakt for okad delaktighet och battre vard

Gemensam vardegrund och samverkan ar en forutsattning

Fast vardkontakt
Samordning Person med

o o O samordningsansvar.
m™em

Overenskommelse
Gemensam
overenskommelse mellan
patient och vardgivare.

Tillganglighet

Overenskommen tid
Bokade tider i samrad.

Sammanhallen plan Samverkan
Planering, overblick och stod

for koordinerade insatser. .
Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Mats Bojestig

Arbetssatt fornyas
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Konsultatlon Vardekedja Natverk
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ANGREPPSSATT
FORATTLEDA

* Ordning & reda * Kundorientering * Enkla regler &

- Specialisering & - Mata & folja upp attraktorer
expertkompetens - Forbattring & - Experiment & chunks

* ("enkla hornet”) optimering  Sjalvorganisering

Klara Palmberg Broryd



Manniskor handlar utifran sin
forstaelse av verkligheten

Den okade sjalvstandigheten
leder till nya fragor

1.Kraven pa kompetens Okar i vardagsarbetet

2.0rganisationerna blir beroende av att medarbetarna
verkligen forstar sina arbetsuppgifter

3.Ledarnas mojligheter att utveckla ar helt beroende av
medarbetarnas majligheter att utveckla sin forstaelse

29 Mats Bojestig



Enkla regler

1. Bast for Esther

2. Ta ansvar for ert steg, ge feedback till
steget fore och underlatta for steget
efter

3. Vigor det tillsammans

Mats Bojestig




Att samverkan fortsatt utgar fran;

 den gemensamma visionen: Var framgadng rdknas i liv och jimlik hdlsa. Tillsammans gér vi varandra framgdngsrika.

* det 6vergripande malet om god vdrd, det vill sdga att kunskapsstyrningen ska leda till en mer kunskapsbaserad,
saker, personcentrerad, jamlik, tillganglig och effektiv vard.

* ursprungsrekommendationen, och inriktningsbeslutet, fran SKR:s forbundsstyrelse ar 2017

Meso — region
Halso- och sjukvardsledning,
sjukvardsregion,
samverkan kommun

Makro —

nationell niva
Huvudman

i samverkan,
SKR,
stat

Tl

. ett starkt fokus pa det lokala inforandet

. ett starkt fokus pa uppféljning och larande

. fortsatta utveckla maojligheterna att digitalt distribuera gemensamt
— framtagna kunskapsstod

. fortsatta utveckla patientinvolveringen

. fortsatta utveckla samspelet med kommunerna

. utveckla férmagan att leverera underlag till den politiska ledningen

* en effektiv och andamalsenlig informationsférsorjning, genom att
utveckla arbetet med strukturerad vardinformation
»  att fortsatt utveckla strukturerade digitala kunskapsstod som ar anpassade

_ for integration i vardens informationsmiljoer
»  att utveckla en mer sammanhallen, andamalsenlig och effektiv uppféljning
och analys Nationellt system
*  att systematiskt arbeta for en andamalsenlig utveckling och for kunskapsstyrning
- anvandning av nationella kvalitetsregister utifran vardens behov Hélso- och sjukvard

SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN
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Nationellt syste
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Halso- och sjukvard
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