Motesanteckning

Vardsamverkan Vastra Gotaland, VVG

Fyrbodal

Karin Hallberg, Vanersborg

Bjorn Jarbur, NU-sjukvarden
Skaraborg

Per Granath, Skovde

Susanne Lidén, Primarvarden

Simba

Shujaat Noormohamed, Tjorn
Katarina Andersson, sjukhusen i vaster
Sédra Alvsborg

Maritha Back, Primarvarden

Maria Jonsson, Boras

Alingsas Lerum

Monika Bondesson, Lerum

Christina Nystrom, sjukhusen | vaster

Datum 17/3 2021
Tid: kl. 10:00-12:00

Teams

GoOteborgsomradet

Anette Johannesson, Goéteborgs Stad
Erika Hagg, Vard- och omsorg Partille
Nick Johansson, LGS

Goran Matejka, SU/ ersatt av Asa SAnd
VastKom

Ann-Charlotte Jarnstrom, vice ordf
Helena Soderback, GR

Koncernledning héalso- och sjukvard, VGR
Ann Soderstrom, ordf

Thomas Wallén

Beredning VastKkom

Anneli Asmundsson Bjerde

Beredning VGR

Rose-Marie Nyborg

Ann-Marie Svensson, VGR

Josefin zackrisson, sekr

Inbjudna: Anna Nergdrdh, regeringens fd utredare av God och néira vdrd. och Lisbeth

Lépare Johansson, SKR

1. Motets 6ppnande
a. Ovriga fragor

2. Dagens agenda godkanns

3. Foregdende minnesanteckningar godkanns

4. Information SRO

Ann Séderstrém, VGR och Ann-Charlotte Jdrnstrém, Vidstkom
Bra dialog pa senaste SRO motet. Fokuset lag pa strategin om hur vi arbetar
tillsammans med nédra vard samt forlangd tid for fordjupning inom vissa omraden i
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hélso- och sjukvardsavtalet.

SRO gav ett tillaggsuppdrag kopplat till att ny lagtext beskriver
primarvardsuppdraget.

SRO var mycket tydliga med att fokus ska vara vad ar bast for patenten, vad ar
mest samhallsekonomiskt nyttigt och darefter vad vi behdver dndra i avtal eller
overenskommelse.

Det finns en 6nskan att vi tar tillvara pa de erfarenheter vi fatt fran arbetet med
Covid samt de erfarenheter som vi far ifran utifran IVO rapporter. Ser éver hur vi
kan arbeta vidare utifran erfarenheterna och brister. Viktigt att ta vara pa de
analyser som gjorts. Vad kan vi gora i samverkan och se ett l[drande i detta arbete.

Stdllningstagande: VVG noterar informationen

Néara Vard — (60 min)

Ami Svensson, VGR och Jeanette Andersson, VéstKom

Anna Nergdrdh, regeringens fd utredare av God och ndra vard och Lisbeth Lépare
Johansson, SKR

e Fardplan Nara vard

o Uppfdljning HoS-avtal

e Oversyn ldnsévergripande samverkansstruktur

e Dialog fran god och nara vard till proposition en inriktning for en nara och
tillganglig vard - en primarvardsreform, prop. 2019:20/164

Fardplan Nira vard

Framtaget ar en gemensam fardplan - en lansgemensam strategi for god och
nara vard mellan regionen och de 49 kommunerna.

Den gemensamma strategin riktar sig inte enbart mot hélso- och sjukvarden
utan till alla verksamheter som paverkas av halso- och sjukvarden.

Den nara varden ar inte en ny organisationsniva eller bendmningen pa dagens
primdrvard utan nagot annat som vi ska forsoka beskriva och arbeta med
tillsammans.

En lansgemensam utvecklingsstrategi for god och nara vard ar den 6vergripande
plattformen. Dar revidering av hélso- och sjukvardsavtalet samt
underavtal/6verenskommelse ingar och arbetet pagar parallellt. Se 6ver
lednings- och samverkansstruktur pa lansgemensam samt delregional
vardsamverkansniva och pa lokal niva. Ta fram en modell fér uppfoljning och
analys for att kunna folja det arbetet.

Den gemensamma fardplanen har fokus pa sex stycken arbetssatt dar vi behover
hitta nya former.

1. Oka hilsoframjande och férebyggande insatser

2. Okad tillit mellan huvudmannen — stiark samverkanskulturen

3. Stark kontinuitet och samordningen mellan huvudmannen

4. Utveckla personcentrerad arbetssatt
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5. Utveckling av arbetssatt med stod av digitalisering
6. Utveckling av mobila vard/team 6ver organisationsgranser

Starka grundlaggande forutsattningar i samverkan. Behover ha en gemensam plan
for arbetet.
Forutsattningarna som behdver starkas ar:
e Avtal och 6verenskommelser
e Digitala hjadlpmedel och valfardsteknik
e Ledning och styrning
e Kunskapstyrning och kompetensutveckling
Kunskapsorganisationen kopplat till nya medicinska riktlinjer. Behover ta
ett ansvar att alla medarbetare har ratt sorts kompetens. Det 6kade
flédet av insatser som flyttar till den enskildes hem, for att klara det pa ett
patientsdkert satt behdver vi starka en langsiktig kompetensutveckling for
alla medarbetare. Har behover vi samverka pa ett nytt satt i relation till
vad vi tidigare gjort. Hander det nagot nytt inom den medicinska
utvecklingen maste vi sdkerstalla att alla huvudmans medarbetare far den
kunskapen de behover for att klara uppdraget.
e Verksamhetsutveckling och implementering
Nar vi stodjer arbetet regionalt ska det som kan vara lika, vara lika. For
arbetet delregionalt ska det som behover vara olika, fa vara olika och ge
stod lokalt for att sdkerstalla for den enskilde.

Aterstar mycket arbete i dessa grundliggande forutsattningar.

Ny tidsplan for gemensam fardplan samt revidering av halso- och sjukvardsavtal,
underavtal samt éverenskommelse.

Den nya tidsplanen utgar ifran att revideringen av hélso- och sjukvardsavtalet inte
ar fardigt.

Tidplan:
e Framtagande av forslag oktober 2020 - september 2021
e Remiss september 2021-januari 2022
e Stallningstagande VVG januari 2022
e Stallningstagande SRO februari 2022
e Beslut hos respektive huvudman mars 2022 — maj 2022

Revidering av hilso- och sjukvardsavtalet

Uppdraget ar att gora revideringar i tidigare halso- och sjukvardsavtalet utifran de
forandringar som har skett.

Initialts gjordes en utvardering av det tidigare hélso- och sjukvardsavtalet, inom
nagra omraden ar det hant valdigt mycket tex vard i hemmet.

Delprojektet 1; ansvar och samverkan specificerad hélso- och sjukvard i hemmet.
De olika delprojekten som ingar i halso- och sjukvardsavtalet haller just nu pa att
skriva ihop texter.
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SRO stéller sig bakom en forlangning av tiden till den 24 september for arbetet
med fardplanen och revideringen av halso- och sjukvardsavtalet med underavtal
och 6verenskommelse for in och utskrivning.

Medskick i det fortsatta arbetet fran SROs ordférande och vice ordférande:
“Viktigt fér att komma vidare i processen dr att vi utgadr fran patienten i centrum
och att vi behdller vart samverkansperspektiv och var tillit i det fortsatta arbetet.”

Nytt uppdrag - Primarvardsuppdraget
Baserat pa ny lagstiftning bor VGR och kommunerna gemensamt beskriva ett
primarvardsuppdrag med en utvecklad samverkan dar patienten ar i centrum.

Ser just nu pa en uppdragshandling for hur ska vi fortsatta arbetet och hur vi ska
synkronisera detta med det pagaende arbetet med fardplanen.
Kommer aterkomma till VVG om hur detta uppdrag kan se ut.

Stdllningstagande: VVG noterar informationen

Dialog fran god och nira vard till proposition en inriktning for en nédra och
tillgénglig vard - en primarvardsreform, prop. 2019:20/164

Anna Nergardh ledde denna utredning under mars 2017 till januari 2021.

Fem delbetankande, dar nagra har tagits vidare i den lagstiftande processen.
Malsattningen med en SOU (Statens offentliga utredningar) ar forslag till &ndrad
lagstiftning. For att kunna gora det behéver man gora flertalet analyser och landa
in olika fragestallningar.

Vill vara tydlig med vad som ar beslutat av riksdagen och som vi vet kommer i
lagstiftning och vad som annu inte tagits vidare i lagstiftandeprocessen men dar
anda politiken har utryckt en intention.

Storstadsregionerna har kanske de storsta utmaningarna nar det géller strukturen
for samverkan pa ett nytt satt 4n vad man haft historiskt.

Alla diskussioner ni har nu kommer underlatta fér medarbetarna.

Det handlar om att hur man bygger hallbara hélso- och sjukvardsystem for
framtiden inklusive ekonomisk hallbarhet.

Det ar ingen slump att nar vi har beskrivit goda exempel i betdnkandena sa
kommer de ofta fran VGR bade kommun och region. Det medvetna arbete som
VGR gor ger en effekt.

Bakgrunden till Annas uppdrag var Géran Stiernstedts utredning effektiv vard och
de slutsatser som framkom genom den.

Vad ar néra vard egentligen?

Nar utredningen och direktiven paboérjades uppkom namnet god och nara vard.
God vard ar definierad i halso- och sjukvardslagen. Nara vard trodde vi skulle fa
en juridisk definition men efter diskussion och med kontakt med WHO (World
Health Organization ) kom vi fram till att nara vard ska inte vara en juridisk
definition. Vi ska inte heller dndra ordet priméarvard, da primarvard (primary care )
ar ett viktigt begrepp aven nationellt.

Lisbeth Lopare fick i uppdrag att vara samordnare for nara vard pa SKR. Stodja
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regioner och kommuner i omstallningsarbetet.

Beskrivning for néra vard:

”Ndara vard ar inte en ny organisationsniva eller en bendmning pa dagens
primarvard, daven om primarvarden utgor en kdrna i den néra varden. Néara vard ar
sharare ett nytt sitt att arbeta med halsa, vard och omsorg. Den ndrmsta varden
ar den som patienten/brukaren kan ge sig sjilv — egenvarden — samt det st6d
kommuner och regioner kan ge for att mojliggora detta.

En mer tillganglig, narmare vard kan tillsammans med nya arbetssatt i varden
innebara att resurserna inom vard och omsorg kan anvandas battre och darmed
racka till fler.

Karnan i Nara vard ar ett personcentrerat arbetssatt som utgar fran individens
behov och férutsattningar. Det innebar att se, involvera och anpassa insatserna
efter vad som ar viktigt for just den personen.”

Uppdraget som vi hade var att se utifran de befintliga ansvarsstrukturerna, hur
kan halso- och sjukvarden struktureras pa ett mer effektivt och modernt satt
utifran befolkningens behov.

Historiskt och traditionellt sett i Sverige och nationellt har fokus varit pa den
akuta insatsen och den sjukhusbaserade varden. Men den moderna sjukvarden
maste bestd av olika delar. De olika delarna maste hanga ihop och vara begripliga
for invanarna.

Basen i ett halso- och sjukvardsystem som syftar till jamlik halsa &r primarvarden.
Priméarvarden i Sverige har bade kommun och region som huvudman.

Hur bygger man ett hallbart hdlso- och sjukvardsystem for framtiden och hur
sakrar man tillgang for manniskor till halsoframjande, sjudomsforbyggande,
behandlande och rehabiliterande insatser? Hur far man tjansterna effektiva?

Da behdver man ga fran dagens halsosystem som ar uppbyggd kring sjukdomar,
diagnoser och instans till system som ar designat fér manniskor. Det dr detta som
ligger i den personcentrerade ansatsen.

Det &r en sak att bygga ett hdlso- och sjukvardsystem for en homogen befolkning
och det ar helt annan sak att gora det for en befolkning som ar mer heterogen.
Bygger vi system som vi historiskt har gjort kanske vi inte nar de grupper vi bast
skulle behdva na, manniskor med stora och komplexa behov av olika slag. Klarar vi
inte av att bygga en hélso-och sjukvard som tillgodoser deras behov sa kommer
inte bara stalla sma grupper utanfoér systemet utan dven stora grupper som ar i
storst behov utav insatser. Vilket i sin tur kommer paverka var folkhalsa.

Det ar dessa fragor som verkligen stélls pa sin spets under pandemin att om vi
inte klara av att tillhandahalla hdlso- och sjukvard med tillrackligt hég och god
kvalitet till stora grupper sa kommer det att sla tillbaka pa hela systemet.

Utredningens betdnkande

e Forsta delbetdnkande (SOU 2017:53)
Ldmnades in i juni 2017 det inneholl en malbild och en fardplan.
Aven ett lagférslag till att vrdgarantin i priméarvarden skulle omfatta
samtliga legitimerade yrkesgrupper.
Forslaget tradde i kraft 1 januari 2019.
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Andra delbetankande (SOU 2018:39)

Titeln en primarvardsreform kom i juni 2018.

| det delbetdnkandet hade vi med en malbilds beskrivning med vad ar det
vi vill uppna. Detta betdnkande utmynnande i en proposition i riksdagen
och som riksdagen tog i bred politisk enhet i november 2020.

I juli 2021 kommer en dndring att trada i kraft i halso- och sjukvardslagen,
dar man for forsta gangen beskriver primarvardens uppdrag.
Primarvardsreformens intentioner:

e En omstrukturering till en primarvard som ar basen i
sjukvardssystemet och som ger goda férutsattningar att uppna en
jamlik halsa i befolkningen

e Ett nationellt utformat uppdrag for primarvarden

e En malbild, en fardplan och en majlighet till uppféljning och
utveckling av primarvarden

*  Ett personcentrerat arbetssatt

e God tillgénglighet till ratt vard i ratt tid

+  Okad kontinuitet utifran patientens behov och énskemal

* Ett system med forutsattningar att skapa en god arbetsmiljo

Huvudbetidnkande (SOU 2020:19)
Lamnades in till departementet 1 april 2020. Betdnkande har vart ute pa
remiss och svaret har gar till socialdepartementet som nu bereder
forslaget. Foreslar ett antal fordandringar i lagstiftningen.
Slutsatser i huvudbetdnkande som bereds pa departementet:
* Ett antal forandringar behover goras i lagstiftningen (HSL samt
Sol)
* Samverkan pa macro- meso- och microniva behover 6ka
*  Planering maste ske utifran individens behov, vara malsatt, och
goras tillsammans med individen. Férebyggande och
rehabiliterande insatser ingar.
* | patientkontraktet visualiseras den éverenskomna
planen/planerna
* Halso- och sjukvardens beskrivningssystemen behdéver ses dver i
grunden
*  Forandring i kultur och varderingar mot ett personcentrerat
synsatt.
*  Enforskjutning mot 6kad kvalitet for 6kad hallbarhet (socialt,
ekonomiskt, miljo)

Nedan ar forslag ifran utredningen

Forslag: Begreppet hemsjukvard ersatts med héalso- och sjukvard i
hemmet- detta ar for att sakra och visa att det inte finns olika halso- och
sjukvardslagstiftningar det finns bara en hélso- och sjukvardslagstiftning.
All sjukvard ska ha samma kvalitet och behover fér det resurs och
kompetens sattas pa ett likvardigt satt.
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e Beddmning: Den h-o-s kommunerna ansvarar for att erbjuda ar pa
primarvardsniva, men kommunens medarbetare kan medverka i insatser
som regionen ansvarar for att erbjuda

e Forslag: Regioners och kommuners sarskilda samverkansansvar med
varandra vid planering och utveckling av halso- och sjukvarden fortydligas

e Forslag: Regioner och kommuner ska for utformningen av halso- och
sjukvard pa priméarvardsniva uppratta en overgripande gemensam plan

Avslutande betankande 21 januari 2021.

Primarvardsuppdraget trader laga i kraft vid halvarsskiftet, det blir en viss 6kad
tydlighet jamfort med tidigare. Personcentrerad vard, ar ett nytt satt att bygga
halso- och sjukvard utifran individens behov.

Utredningen avslutades 31 januari 2021.

Samordnare for ndra vard, Lisbeth Lopare Johansson SKR.

Har i uppdrag fran SKR att stodja utveckling som pagar for bade kommuner och
regioner.

Lisbeths beddémning ar att sa gott som nastan alla Idan kommer nar aret ar slut ha
en gemensam fardriktning for arbetet och en gemensam planering for hur arbetet
ska se ut.

Lagstiftningen kan hjalpa oss i arbetet men innehallet behdver regioner och
kommuner arbeta med sjalva.

Halso- och sjukvardslagstiftningen ar en ramlag vilket Lisbeth ser som nagot
positivt: Hade nog inte kunnat skapat en jamlik vard i Sverige om vi hade haft for
detaljerad lagstiftning.

Det ar olika forutsattningar runt om i Sverige sa I6sningarna maste vara olika for
att kunna skapa en vard som ar jamlik.

Vad hdander om det finns hinder i lagstiftningen idag for att samverka? — det vi ser
pa primarvardsnivan ar att det finns ett bra samarbete mellan region och
kommun som maste fortsatta utvecklas.

Vad som ar primarvard och vad som ar priméarvardsniva kommer utvecklas 6ver
tid. Sa lange vi inte vill andra pa huvudmannaskapsgranserna. Detta har bejakats i
vart remissvar fran SKR, den bedémning som utredningen goér ar att kommunens
personal kan medverka i vard som &r pa specialiseradniva for vard i hemmet.

En viktig del i detta, hur kan vi arbeta med det vi har idag utan att lagstiftningarna
forandras.

Ann Soderstrom

Halso- och sjukvardsdirektor
Vastra Gotalandsregionen
ordférande
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Motestider 2020 /2021

Moten for VVG/covid-19 kommer att genomféras 1 gang /vecka under varen.
Komplettering av tider kommer att goras.

VVG VVG/covid-19 | SRO
11/12 kl. 9-12 3/2 kI 8-8.30 26 februari kl. 13-15
18 jan kl. 9-12 21 maj kl 13-15
15 febr kl. 9-12 15/2 kl 8 — 8.30 24 september kl. 13-15
17 mars kl. 9-12 19 november kl. 13-15
14 april kl. 9-12 1/3 kl 8 —8.30
10 maj kl. 9-12
14 juni kl. 9-12 17/3 kIl 8- 8.30
2 september kl. 9-12
18 nov kl. 9-12 30/3 kl 8 —8.30
15 december kl. 9-12
14/4 kl 8 - 8.30
29/4kl 8—-8.30
10/5 kl 8 —8.30
26/5kl 8 —8.30
14/6 kl 8 —8.30
9/8 kl 8 — 8.30
2/9kl 8 -8.30
13/9 kl 8 —8.30
4/10kl 8 — 8.30
18/10 kIl 8-8.30
4/11kl 8-8.30
18/11 kI 8-8.30
1/12 kI 8 —8.30
15/12 kl 8 — 8.30
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