
Sydöstra sjukvårdsregionen

Varför behövs en dokumenterad 
överenskommelse?

Medicinska resultat i världsklass men fortfarande utmaningar med 

delaktighet, tillgänglighet, samverkan och samordning

Det speglas i patienters berättelser:

• inte vet mitt nästa steg

• inte vet vad jag kan göra för mig själv och vad vården gör

• inte vet vart eller till vem jag ska vända mig 

• inte har enkla sätt att ta kontakt 

• inte känner mig trygg 

• inte har någon överblick 
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Din dokumenterade överenskommelse med 

vården

2

Överenskommelsen syftar till 

att genom en dokumenterad 

överenskommelse mellan 

patient och vårdgivare 

säkerställa delaktighet, 

samordning, tillgänglighet 

och samverkan, med 

patientens perspektiv som 

utgångspunkt. 
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Personcentrering

Personcentrering innebär att utgå från den unika personens förmågor, behov 

och förutsättningar i alla delar av vård- och omsorgsprocess. Det gäller både 

innan, under, mellan och efter ett vårdmöte eller kontakt. 

Källa: SKR



Förberedelser

Här kommer jag på ett vårdbesök Överenskommelse

Överenskommelse Fast vårdkontakt. Överenskommen tid Sammanhållen planering

Vad betyder Patientkontrakt för mig?

Fast vårdkontakt

Inför ditt vårdbesök Det kan vara flera. Men 
en har huvudansvaret.
• Namngiven
• Kontaktuppgifter

Vi kommer överens om tider 
tillsammans.
• Det kan ju vara bättre med 

digitalt besök
• Vi kanske kan samordna 

besöken 
• Och jag vet mitt nästa steg

En tydlig planering om din 
fortsatta vård och 
behandling. 
• Se hela mig

Det är bara vårdens sätt att lägga över 

ansvaret på mej som patient

Men vem kontaktar jag och hur 

kommer jag i kontakt med hen?

Nu har jag både röntgen och 

provtagning på olika tider. 

Måste det vara så?

Vad händer nu?

Överenskommen tid

• Planera
• Vad är viktigt för mig?
• Vad vill jag prata om?

1177.se

Hemma

På 1177.se eller genom ett 
dokument kan jag se vad vi 
kommit överens om.
• Läsa din journal
• Kolla bokade tider

Men nu ska jag både till 

smärtkliniken och till 

psykologen

Sammanhållen planering

Jag kommer ju inte ihåg vad vi 

kom överens om

Vad händer när jag kommer hem?

Jag vet vad jag ska göra 
och vad jag kan få hjälp 
med.
Ex
• Ta min medicin
• Ta hand om min hälsa
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Samskapande
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Leva i världen, inte i vården
- vårt agerande kan påverka - förenkla eller försvåra detta
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Egengranskning - Vad kan vi lära av de 

överenskommelser vi gjort



1. Känner du att du kan ha fokus på att leva ditt liv och litar du på att du lätt får 

hjälp från vården när du behöver det?
Vet ni om era patienter känner att de kan ha fokus på att leva sitt liv och litar på att de lätt får 

hjälp från er när de behöver det?  

2. Har du en överenskommelse med vården som utgår från vad som är viktigt 

för dig, där du vet vad du gör för att må bra och vad du gör om du blir sjuk 

och vad vården gör?
Har ni en överenskommelse med patienterna som utgår från vad som är viktigt för dem, där 

de vet vad de ska göra för att må bra och vad de ka göra om de blir sjuka och vad ni i 

vården ska göra? 

3. Har du enkla sätt att ta kontakt med vården?

Har patienterna enkla sätt att ta kontakt med er?

”7” frågor
Du och vården - hur funkar det?



”7” frågor
Du och vården - hur funkar det?

4. Har du en fast vårdkontakt? (vid behov)
Erbjuder ni patienterna en fast vårdkontakt? (vid behov)

5. Vet du ditt nästa steg?
Vet patienterna alltid sitt nästa steg?

6. Har du och vården kommit överens om din nästa tid tillsammans?
Har ni och patienten tillsammans kommit överens om tiden för nästa kontakt?

7. Har du en överblick av dina olika planer i vården och hjälp med 

samordning vid behov?
Har era patienter en överblick av sina olika planer i vården och får hjälp med 

samordning vid behov?



Från fragmentisering till överblick för patient och vårdpersonal



 Invånaren kan:

o hitta information

o få stöd för goda levnadsvanor

o följa upp sina värden och resultat

o lämna uppgifter om hälsostatus och dela 

mätvärden med vård och omsorg

o ta kontakt

o boka, omboka och avboka tider

o förnya recept

o beställa provtagning

• Invånaren har tillgång till:

o egenvårdsråd

o överenskommelser

o vård- och omsorgsplaner

o behandlingar

o läkemedelsordinationer

o bokade tider

o provsvar

o journalinformation

Aktiv medskapare



Projektet Sammanhållen planering startar 2024

• Syftet är att stödja personer med komplexa vårdbehov och många 

vårdkontakter med personliga vyer över information som:

Fast läkar-/vårdkontakt och andra relevanta kontaktuppgifter

Vårdplaner och överenskommelser

Läkemedel och egenvård

Mätvärden och provsvar

Bokade tider

Individanpassad patientinformation

• Samma vyer ska även kunna visas för vård- och omsorgspersonal

• Både regioner och kommuner bjuds in att delta i projektet



Patientnämnden – om vikten av dokumenterade 
överenskommelser/patientkontrakt

• https://play.mediaflowpro.com/ovp/16/76IE1LL14L

https://play.mediaflowpro.com/ovp/16/76IE1LL14L
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Pilot i sydöstra – Patientens kunskapsstöd, del 

av dokumenterad överenskommelse

”Jag har den kunskap som gör mig trygg och som 

stimulerar och motiverar mig till att vara aktiv i min egen 

vård, för en god hälsa i vardagen.” 

Patientens kunskapsstöd ska vara ett enkelt och samlat 

stöd i  byggstenar av information/kunskap, tjänster och 

verktyg.



Patienternas behov:
• Hur vet jag vilka olika kontaktvägar som finns?

• Viktigt att veta vad som händer med min remiss. 

• Vad är det för standardfrågor som vården kommer att 
ställa till mig? Hur kan jag vara förberedd på dessa?

• Att själv kunna dokumentera/logga nya besvär/symtom 
som dyker upp. 

• Olika tjänster för provtagning - hur går det till?

• Vilka tjänster för information om läkemedel finns?



Personcentrerat och sammanhållet vårdförlopp RA

I konsekvensbeskrivningen för RA så framgår vikten av 
digitala lösningar, koppling mellan kvalitetsregister och 
journalsystem, tillgänglighet och ökad delaktighet för 
patienterna.

”Optimalt införande av kunskapsstödet i all reumatologisk 
verksamhet i Sverige är i hög grad avhängigt digitala 
lösningar. I delar av landet har patienterna långa avstånd 
till närmaste reumatologiska enhet och digitala lösningar är 
nödvändiga för att genomföra planerade kontakter och 
uppföljningar för alla patienter.”



Personcentrerat och sammanhållet vårdförlopp RA

Steg i vårdförloppet där digitala lösningar kan utvecklas:

• (B) Information vid remiss

• (E) Utredningsblock: Provtagning och röntgen

• (F) Beslut: Diagnos RA 

• (H) Information om annan reumatisk sjukdom 

• (J) Information och kontaktvägar vid anti - CCP-positiv ledvärk 

• (K) Behandlingsblock: Behandling

• (M) Behandlingsblock: Samtal reumatologsjuksköterska 

• (N) Behandlingsblock: Teambaserade insatser 

• (O) Uppföljningsblock: Reumatologsjuksköterska

• (P) Behandlingsblock: Patientutbildning 

• (S, T, U) Uppföljningsblock: Uppföljning av behandling 3 månader, halvår, år



Digitalisering/tjänste-

anpassning 

vårdförlopp RA

Reumatologmottagningen Länssjukhuset Ryhov

Emma Asp Rehn

Vårdenhetschef



Frågor vi ställde oss:

Hur kan vi nå fler med mer?

Hur gör vi kommunikationen mellan vårdenhet och patient effektivare 

och enklare med fler valmöjligheter?

Kan vi genom bättre digital information minimera arbetsbelastningen 

för våra sjuksköterskor? 

Hur säkrar vi att vi kan möta patientens

kommunikativa önskemål i dess vårdmöten?



Patient
RA

Nulägesbeskrivning
Vårdförlopp RA
Reumatologmottagningen Ryhov

Ssk
Diagnosinfo+

Behandlingsuppstart

Provtagning inför 
insättning av behandling/

ytterligare utredning

Telefonuppföljning ssk Teamträff rehab

Ta prov 1 v innan besök 

1 vecka ----------------------------------------------------------------------------------------------------------  4 veckor 

6 veckor----------------------------------------------------------------------10 veckor-----------------------------4 mån-------------------------------------------------------------------13 månader

Bekräftelse av remiss
Kallelse och 

frågeformulär
Besök
läkare 

Ssk-besök Kallelse Besök läkare

 RA-folder  delas 
ut

Fyll i formulär om 
levnadsvanor inför besök 



Patient
RA

Nylägesbeskrivning
Vårdförlopp RA
Reumatologmottagningen Ryhov

Ssk
Diagnosinfo+

Behandlingsuppstart

Provtagning inför 
insättning av behandling/

ytterligare utredning

Telefonuppföljning ssk Teamträff rehab

Ta prov 1 v innan besök 

1 vecka ----------------------------------------------------------------------------------------------------------  4 veckor 

Bekräftelse av remiss via 
1177

Digital kallelse och frågor 
inför ditt besök via 1177

Besök
läkare 

Digitalt besök 
sjuksköterska 

Digital kallelse via 1177 Besök läkare

Genomgång av 
vårt utbud mm på 

1177

Fyll i formulär om 
levnadsvanor via 177 

inför besök 

Svara och skicka in frågor 
inför ditt besök via 1177

6 veckor----------------------------------------------------------------------10 veckor-----------------------------4 mån-------------------------------------------------------------------13 månader



Vad har vi åstadkommit hittills? 

• Digitala kallelsebrev

• Digitala formulär

• Initierande av videobesök för sjuksköterskor

• Uppdaterad information på vår sida på 1177

• Komplettering av E-tjänster

• Informationsskärmar till väntrum
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Mer information

Patientkontrakt-Folkhälsa och sjukvård (rjl.se)

Dokumenterad överenskommelse - För vårdgivare Region Kalmar 

län

Patientkontrakt – din överenskommelse med vården - 1177

Patientens kunskapsstöd - Sydöstra sjukvårdsregionen 

(sydostrasjukvardsregionen.se)

https://folkhalsaochsjukvard.rjl.se/administration/patientkontrakt/
https://vardgivare.regionkalmar.se/utveckling--kompetens/samlingssida-omstallning-av-halso--och-sjukvarden/patientkontrakt/
https://www.1177.se/Jonkopings-lan/sa-fungerar-varden/varden-i-jonkopings-lan/patientkontrakt--din-overenskommelse-med-varden/
https://sydostrasjukvardsregionen.se/samverkansnamnden/samarbetsomraden/patientens-kunskapsstod/
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• Hur kan ni använda dokumenterad överenskommelse 

utifrån er roll?

• Vad kan ni ev behöva för stöd?


