Stod pa vagen

En uppfdljning av satsningen pa att forbattra varden fér personer
med kroniska sjukdomar
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Uppdraget och vart tillvagagangssatt

Satsningens bakgrund

Vara resultat och slutsatser

Vara rekommendationer
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Regeringsuppdrag att folja upp och analysera regeringens fyraariga satsning
pa att forbattra varden for personer med kroniska sjukdomar

Q, Vardanalys ska...
e folja upp och analysera hur insatserna har genomforts

* folja upp samverkan mellan berérda aktorer i satsningen och hur denna
bidragit till genomférandet av insatserna

* analysera framgangsfaktorer i arbetet och hur insatserna fortsatt kan tas
omhand inom landstingen for att de, pa sikt, ska kunna bidra till en battre
vard for dessa personer

» sarskilt granska insatserna utifran ett patient- och medborgarperspektiv

e gora en samlad beddmning av insatserna
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Vart ramverk for u

1 Utgangsldge

» Vad gar satsningen ut pa?

» Hur har satsningen utformats och genomférts? >

» Vilka mal har satsningen?

» | vilket sammanhang sker satsningen?

» Vilka utmaningar och méjligheter finns i varden

for personer med kroniska sjukdomar?

» Hur har satsningens medel férdelats mellan aktérer >

och omraden i strategin®

ppfoljningen

3 Sammantagna slutsatser

9) (e S e o e e e e » Vilka tidiga effekter har satsningen bidragit med?

» Hur har samverkan bidragit

» Vilka insatser har genomférts av olika aktdrer och till genomfsrandet?

hur har de gatt tillvaga?

> Vilka forutsattningar behdvs fér mer langsiktig

> Hur har samverkan skeft? implementering och effekter?

Vilka mél och mélgrupper har insatserna? » Hur kan patienters behov och kunskap komma till

. . nytta?
» Vad har insatserna resulterat i2 Y

Slutsatser ur ett langsiktighets- och
patientperspektiv:

» Har de insatsspecifika mélen ndftse

Vilka farutsattningar finns eller behdvs for langsiktig
implementering och effekter?

» Hur kommer patienters behov och kunskap till nytta?
4 Vilka rekommendationer ger Vardanalys for det fortsatta arbetet?
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Sa har har vi gatt tillvaga for att genomféra uppfoljningen

> Ett femtiotal intervjuer med cirka 100 féretradare for myndigheter, SKL, landsting

Intervjuer och fallstudier och vardcentraler samt patient- och professionsrepresentanter.

» Strukturerad dokumentgranskning av insatser (cirka 350 dokument).

Dokumentanalys _ " . , 5 .
» Samtliga ansdkningar och aterrapporteringar for genomférda insatser.
» Enkat till kontaktpersoner for landstingen i satsningen.

Enkater » Enkat till patient- och professionsorganisationer som genomfért insatser.
» Enkatfragor till samtliga vardcentralchefer.

. . y > Litteraturdversikt om forutsattningarna for implementering, Iéngsiki

Litteraturéversikt : : GA R

utveckling samt larande inom halso- och sjukvarden.
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Den nationella strategin som lag till grund for regeringens satsning lyfte tre
centrala utvecklingsomraden

Patientcentrerad

vard
&
Kunskapsbaserad
vard
&

Nationell strategi for att
forebygga och behandla
kroniska sjukdomar

Prevention och tidig
uppmarksamhet
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Satsningen skulle omfatta 450 miljoner kronor mellan aren 2014-2017

Satsningens fordelning (477 mkr) Satsningens fordelning med cirka 52 mkr aterbetalningar (425 mkr)
3% 3%
14 mkr 13 mkr
5% 23 % 5% 22 %
24 mkr 4 108 mkr 22 mkr Q1 mkr
24 % 27 %
116 mkr 116 mkr
SKL Regioner/landsting ® Socialstyrelsen @ Professionsorg. Patientorg. Livsmedelsverket ® Ovriga akfcrer
Kalla:  Vardanalys berdkning av grunddata fran Socialdepartementet, Socialstyrelsen och SKL »VCII’dCII‘ICIlYS
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SKLs och landstingens insatser har haft fokus pa kunskapsstyrning och att

stodja primarvarden

Férdelning av SKLs centrala medel (108 mkr)

16 %
17 mkr

11 %
12 mkr

24 %
26 mkr

6 %
6 mkr

® Framia uppfslining
inom primdrvarden
(PrimarvardsKvalitet)

Utveckla former for aft
langsiktigt samordna
landstingens
kunskapsstod (Nationellt
kliniskt kunskapsstad)

Effektivare kunskaps-
spridning genom arbete
med programrad
(Nationella programrad)

Frédmja Ledarskap
mot forbatrade
patientresultat
(otfledafsrbasta-
moljigavard)

Fordelning av utvecklingsmedel till landstingen (111 mkr)

Q% 13%
10 mkr 14 mkr

1%
1 mkr

® Overgripande
samordning samt
etablering/utveckling av
programrad 2014-2015

Ovrigt kopplat fill de
olika insatsomradena

@ Frémija nya patient-
centrerade arbetssatt i
primarvarden (Flippen)

Kalla:  Vardanalys berdkningar pa grunddata fran SKL
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Socialstyrelsens insatser fokuserade framst pa nationella riktlinjer

Lagesrapporter och vrig--

uppféljning
7 %
8 mkr

Stodja imrlementering av nationella riktlinjer --

or sjukdomsférebyggande metoder
17 %
19 mkr

Utvérderingar, indikatorer och .

malnivaer for nationella riktlinjer -

7 %
8 mkr

Anpassning av nationella riktlinjer
for patienter

13 %

15 mkr

Nya nationella rikilinjer
25 %
29 mkr

Digitalisering av nationella riktlinjer
15%
17 mkr

-~ Anpassning av nationella rikilinjer

for primarvarden
7 %
8 mkr

Kalla:  Socialstyrelsens uppgifter om férdelade medel och insatser
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Patient- och professionsorganisationers insatser har framst haft fokus pa
utbildningar och kunskapsstod

Kalla:

18 patientorganisationer beviljades ca 24
miljoner kronor,

13 professionsorganisationer beviljades
ca 63 miljoner kr.

Tillsammans har de genomfort ca 150
insatser

Professionen var den mest
forekommande malgruppen for
insatserna

Aktorerna vande sig framst till “sina
egna” malgrupper

Vardanalys enkaét till organisationer som genomfort insatser. N = 63 insatser.

Utbildning, workshops,
forelcsning, konferens

Kunskapsstad,
utbildningsmaterial

Annat digitalt verktyg

(t.ex. hemsida)

Vardstrategi,
handlingsplan

Informationskampani

Interaktivt digitalt
verktyg (t.ex. app)

Insatsernas huvudsakliga slutprodukter

83 %
78 %
37 %
30 %
22 %
11 %
%
0 20 40 60 80 100
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Vardcentralchefer i offentlig regi anser att stodet fran landstingen har blivit
nagot battre kopplat till satsningens utvecklingsomraden

Kunskapsbaserad vard (N=462)

%

Patientcentrerad vard (N=473)

0/0

Prevention (N=491)

%

70 ~ 70 70
65 % 64 %65 % 64 %
60 % Totalt antal svar: 585 Totalt antal svar: 581 60 % Totalt antal svar: 577
60 ° Vet ej: 123 60 Vet ej: 108 60 : Vet ej: 86
N=462 N=473 N=491
50 50 50
40 40 40
32%
30 30 287% 30 27 %
22 %
20%
20 20 18 % 20
. % % 8% 79 8%
10] 54, 59 6% 0| 5o, 7% 7% 0| ) 7%
3% ]%- 2% 3% 9o . 1% 3% 99 3/o.
= _— |
Stodet har | Stédet har | Stédet | Stodet har | Stédet har Stédet har | Stédet har | Stédet har | Stédet har | Stodet har Stédet har | Stédet har | Stédet har | Stédet har | Stédet har
blivit | blivit nagot| har inte |blivit nagot|  blivit blivit | blivit nagot inte blivit nagot|  blivit blivit | blivit nagot inte blivit nadgot|  blivit
betydligt batire | forandrats | samre betydligt betydligt battre | férdndrats | séimre betydligt betydligt battre | forandrats | samre betydligt
battre sémre battre séimre battre sémre
Offentlig 0 Privat

Kalla:  Vardanalys enkat till samtliga verksamhetschefer for vardcentraler }vardanalys
Not: "vet ej” exkluderade ‘



Verksamhetschefernas tankar om stodet fran landstingen

IT-stod i form av
PrimarvardsKvalitet
ger bra maijligheter till
uppféljning och tidig
upptackt.

Nar resurserna inte racker
till maste vi prioritera
efter det medicinska
tillstandet. Preventivt
arbete blir darfor lag

prioriterat...

... for vissa sjukdomar har
kunskapsstod och utbildningar
som t.ex. spirometrilyftet stor
betydelse ...

Landstingen borde arbeta med att
stodja behovsprincipen ... och att man
kan vara mer aktiv i kampanjer om
egenvard och nar ska man egentligen
soka vard.

Vi behover inte stdd. Vi behover
pengar till personer som skall gora
jobbet de bestaller. Hur kan man
bestédlla vardsamordning utan att
skicka med nya pengar???

Kalla:  Vardanalys enkat till samtliga verksamhetschefer — exempel pa fritextsvar. Sammantaget lamnades cirka 250 fritextsvar.
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Kunskapsbaserad vard har huvudsakligen varit i fokus
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Aktorer och insatsomraden

Aktérer och insatsomraden

Socialstyrelsen — arbete med nationella riktlinjer 77 mkr 16 % SKL och landstingen — Framija uppfdlining inom primérvérden
ialstyrelsen — stad till impl teri tionella riktlinjer f5 a
S.oilc? sfyrf(i seg S Oddl imprementering av natienclia riinjer for 19 mkr 4% SKL och landstingen — Frémja patientcentrerade arbetssétt i primérvérden
sjukdomsférebyggande metoder
Secialstyrelsen — Ovriga insatser (1.ex. lagesrapporter) 18 mkr 4% SKL och landstingen — Frémja ledarskap mot férbéttrade patientresultat
Livsmedelsverket ldmke 3% SKL och |c:nc|s’r|nsen - Ovriga insatser [e] forcle|a<:_|e medel, kopplar
till ovanstdende insatsomraden for SKL och landstingen)
Nétverket HFS* 10mkr 2% Patient- och professicnsorganisationer — statshidrag Socialdepartementet
SBU S5mkr 1% Pgheni— ?ch 9r0f655|9nsor90nlsuhoner - statsbidrag Socialstyrelsen,
Battre vard vid kroniska sjukdomar
SKL och landstingen — Effektivare Kunskapsspridning genom arbete o Professionsorganisctioner — Statsbidrag Socialstyrelsen, stad till
. 3 mke 7% . . . Wl S -
med programréd implementering av nationella rikilinjer fér sjukdomsférebyggande metoder
SKL och |c1nds‘r'|ngen — Utveckla former FOI’ &fii |On95ikﬂgf samordna 43 mkr Q% Kélla: Vardanalys bearbetning av uppgifter om fsrdelade medel och insatser.

landstingens kunskapsstéd

Not: *Natverket HFS har fatt sina medel genom statsbidrag frén Socialdepartementet och Socialstyrelsen.
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5Tmkr 11%
44 mkr 9%
Zmkr 2%
43 mkr 9%
38mkr 8%
50 mkr 10 %
0mkr 6%

Killa:  Vardanalys bearbetning av uppgifter om fordelade medel och insatser
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Rekommendationer till landstingen for det fortsatta arbetet

>

Landstingen P Regeringen

Landstingen bor tydliggdra och utveckla patientperspektivet i kunskapsstyrningen

Ta tillvara och integrera patienters kunskap i varden

Det behovs fler insatser riktade direkt till patienter

Landstingen bor dven lata patienter ta del av vardens kunskapsstod

Behov av utvecklad samverkan med kommuner samt tydliga stodstrukturer for patientmedverkan

Landstingen bor sakerstalla uppfoljning av insatsernas effekter for personer med kronisk sjukdom

Landstingen bor ser till att utvecklingsinitiativen "flyttar in” i den kliniska vardagen och kommer till nytta for
patienter

Landstingen bor sdkerstalla att verksamheterna far fortsatt stéd och forutsattningar att anvanda de stod och
verktyg som tagits fram
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Rekommendationer till regeringen for det fortsatta arbetet

P Landstingen P Regeringen

Regeringen bor sakra en nationell uppféljning av det fortsatta arbetet kring kunskapsstyrningen
e att det nya systemet for kunskapsstyrning bidrar till en mer jamlik, effektiv och personcentrerad vard
e att det finns en god dverenstammelse mellan de underlag som tas fram av myndigheter och landstingen
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Myndigheten for vard- och omsorgsanalys Ida Nystrom

@ www.vardanalys.se lda.nystrom@vardanalys.se
08- 690 41 58

registrator@vardanalys.se

y @vardanalys
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