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Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Välkomna 


Nara vard i Varmland

Kristin Tornqvist, samordnare Nara vard,
Region Varmland

Linnea Grankvist, samordnare malbild och
fardplan



Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Berättelse & presentation Kristin (2-3 min)

Presentation Linnea (1,5 min)

Att arbeta med att förbättra hälsa och vård/omsorg 
är en samhällsutmaning 
Med hög grad av komplexitet, 
och därmed oförutsägbarhet. (Det är svårt att veta vad en insats ger för resultat). 
Det som kännetecknar komplexa samhällsutmaningar är att 
ingen aktör själv äger vare sig problemet eller lösningen
Problemen och lösningarna är samägda

Region Värmland och Värmlands kommuner har därför enats om 
att gemensamt arbeta för att utveckla en god och nära vård, hälsa och omsorg i Värmland
För att skapa det bästa värdet för våra invånare
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Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
2 min (6 min)
Kristin

Nära vård handlar inte bara om vård och omsorg, i Värmland har vi tillsammans tydliggjort att skola, kultur, fritid och civilsamhället också är viktiga aktörer.

Kärnan är ett personcentrerat förhållningssätt som utgår från individen – 
att i stället för att fråga ”vad är fel på dig?” ställa frågan ”vad är viktigt för dig?” 

I den Nära vården beskriver man primärvården som navet ​​�både regionen, kommunerna och privata aktörer ​​​(inte bara VC utan även annan typ av öppenvård och mottagningsverksamheter)​�Här blir kontinuitet viktigt för att bygga relationer ​�och för att bidra till trygghet och tillgänglighet ​
​Omställningen kommer handla mycket om ​​�hur väl vi lyckas i vår samverkan ​utifrån invånarens behov och Förutsättningar​�Tillsammamans med de här aktörerna som ofta finns runt många av invånarna.​�Vi har pratat om det här länge; om stuprör och om invånare som faller mellan stolarna​�Vi behöver vi verkligen hitta sätt där vi kan sluta mellanrummen ​�mellan olika enheter, verksamheter och organisationer​​​
Idag manga olika planer ex för barnet skola, HSV och soc tjänst men ingen som samordnar.​�Otydligt och för anhöriga Kanske inte ens kunskap om attd et finns en plan alls?​�Ingen har gjort fel – men det blir ändå inte bra…​
Men som invånare bryr man sig ju inte om våra olika gränser, ​​�Utan man vill att det ska fungera som en helhet ​�Där man själv inte behöver samordna sin egen vård och omsorg eller olika planer…​
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Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
3 min (9 min)
Kristin: Det finns många anledningar till att vi behöver ställa om till nära vård.�En anledning handlar om den förändrade befolkningssammansättningen.�När vi ser mot 2030 så ökar andelen äldre, �här representerat av de som är 80+, med nästan 50%. �Samtidigt som vi i arbetsför ålder inte alls ökar i samma takt.�Och det innebär att vi blir färre som ska ta hand om fler.
Det här känner många av redan idag, �det är svårt att rekrytera personal inom många yrken just nu. 
Med det sagt tror vi inte att lösningen är att vi behöver jobba med, �utan smartare – och tillsammans ta vara på de resurser vi har på bästa sätt.

Förändrade behov�Kristin: En god vård har lett till att fler lever längre, �med också med flera samtidigt förekommande sjukdomar�Då vi nu kan bota och behandla sjukdomar som tidigare var dödliga�Leder till en ökad komplexitet

Nya beteenden och behov
Vi lever i en värld som snabbt förändras på ett sätt som är svårt att förutse och planera för.
Ny teknik, globalisering, digitalisering, politisk osäkerhet och förändrade behov hos invånarna är omvärldsfenomen 
som ställer krav på förändringsbenägenhet, flexibilitet och förnyelse
Våra etablerade system kan inte alltid möta den komplexiteten vi står inför
Vi behöver utforma nya sätt att organisera och koordinera oss inom och mellan våra verksamheter

Vi är mer vana att arbeta med verksamhetsutveckling var och en för sig
Men om vi enbart ser på effektivisering av vårt eget stuprör 
Så kommer vi att missa potentialen i att kombinera våra resurser
Och få synergieffekter

För att nå en jämlik hälsa�Behöver vi arbeta personcentrerat
Lika är inte alltid jämlikt
Våra insatser behöver se olika ut
Och anpassas till de specifika behov och förutsättningar varje individ har

Om vi ska ta oss en den här komplexiteten på flera nivåer
Arbeta personcentrerat
På nya sätt
tillsammans över organisationsgränser
Är det viktigt att vi har en gemensam riktning – ett gemensamt mål
Därför har vi tillsammans i länet tagit fram en gemensam målbild 
För Framtidens Värmland – tillsammans utvecklar vi god och nära vård, hälsa och omsorg


Framtidens Virmland

Taammans utwechlar vi god
& nara vird, haisa och pemiarg



Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
3 min (12 min)


Framtidens Varmland

Tillsammans utvecklar vi god och néra vird, hdlsa & omsorg
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* Invanare och patienter som ar aktiva
medskapare

* Proaktivt och halsoframjande arbete

Gemensam fardriktning

N
Principer som guidar oss i arbetet (l )
Invanarna avgor om det vi gor dr virdeskapande.
Gemensamma beslut och aktiviteter ska leda i mélbildens

Vi skapar forutsattningar for hallbara arbetsplatser och
tar tillvara pa medarbetarnas kompetens.

Vi bygger relationer med, och har positiva féorvantningar
pé varandra.

Proaktivitet dr i fokus for att 6ka hélsa och friskfaktorer.

riktning och vi dr gemensamt ansvariga for lanets resultat.

"Jag ar en viktig och
delaktig medskapare”

"Vard och stod utgar
och samordnas fran mina
behov och resurser”
"Jag far ratt hjalp
och stod i ratt tid”

"Jag har ett kontinuerligt,
personligt och tillitsfullt stod”

"Vi bemoéter varandra
med respekt”
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q- Vi startar alla frdn olika utgangspunkter

°°° o Viborjar med det enkla
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m Vi har sma utmaningar att tackla 200



Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
2 min (14 min)
Den gemensamma målbilden
Framtagen av kommuner och regionen gemensamt
Politiskt beslutad i alla huvudmännen
VÄRDEN FÖR INVÅNAREN
GEMENSAM FÄRDRIKTNING
FÖRFLYTTNINGAR


sws . FRAN FOKUS . .
' PAORGANISATION FRAN ISOLERADE VARD

- TILL FOKUS PA OCH OMSORGSINSATSER =
PERSON OCH RELATION

- TILL SAMORDNING UTIFRAN
| PERSONENS FOKUS

FRAN INVANARE
OCH PATIENTER

SOMPASSIVA MOTTAGARE

-TILL AKTIV MEDSKAPARE



Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
2 min (16 min)
Kristin

Det finns lösningar på de utmaningar vi står inför�Fyra huvudsakliga förflyttningar�Ni har hört dem i filmen, och sett dem i målbilden
Vi ska bli ännu bättre på samverkan och samordning ​�Inom våra egna organisationer men också med andra aktörer.​�Utifrån invånares behov och förutsättningar ​

Fokusera på personen och relation - istället för på organisationens behov​�Ett personcentrerat arbetssätt och en hög kontinuitet �är särskilt viktigt för de personerna som behöver flera insatser​�För det har stor betydelse för kvaliteten på stöd, vård och omsorg​�och för personens trygghet ​�Men det påverkar också medarbetarnas arbetsmiljö.​

Öka möjligheten för invånaren att bli en aktiv medskapare​�Ta tillvara på personens och anhörigas erfarenheter, �kunskaper och resurser på ett bättre sätt än idag​

Och fånga invånarna tidigare genom att lägga mer fokus på �och arbeta mer proaktivt och hälsofrämjande








Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
I komplexa omställningar som den här omställningen är. 
Så kan man inte räkna ut på förhand vilken lösning som ger bäst effekt.

Man vet inte vilken del i kugghjulet som allra bäst får det stora hjulet att rulla. 
Alla delar blir viktiga, vi är beroende av varandra 
och även små förändringar kan göra stor skillnad!

Det pågår idag en mängd olika arbeten i länet i den här riktningen.
Flera exempel för vi höra idag
Låt er inspireras av dem



Vad hander i Varmland?

Nagra exempel:

Utvecklade samverkansstrukturer

Olika mobila l6sningar

Arbete for okad kontinuitet och
relationsskapande

Utokad samordning

Digitala I0sningar och hjalpmedel

Samverkan mobil akutlékare, socialtjénst, polis och bistand fér att
underldtta/samordna vard framférallt for patienter med psykisk ohélsa


Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
1 min (17 min)
Kristin
Många exempel på god och nära vård, hälsa och omsorg under dagen idag
Fler exempel på den här bilden



”Nar vi borjade stdlla fragan
Vad ar viktigt for dig?
fick vi helt andra svar an vi forvantat oss”


Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Vad händer när vi börjar arbeta annorlunda?

Något att göra när


”Skapa arenor blir viktigt!
Det slar gnistor nar vardcentralen
och skolan far motas!”
(pa ett bra sdtt)


Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Vad kan man ta med sig hem?
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Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Ingmarie lämnar till Johan


Johan Quist

Forskare

Karlstads universitet


Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Inledning välkomna Ingmarie
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Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Jag tänkte vi skulle börja med att fundera på var värde uppstår i samband med min korta presentation

Resursstruktur

Lägg på Bild 1

95 % av den europeiska bilparken står stilla

Men när uppstår värde? – Vid användning – Bilen som resursstruktur

Återknyt till bilden – Fords fabriker – produktion som ett slutet system

Begreppspar producent-konsument och att transaktionen knyts till produkten

BYT BILD
Hur stor andel av den europeiska bilparken står stilla? Hur är det med din bil just nu?
Transportfunktion
Värde uppstår vid användning – bilen en resurs
Alternativa lösningar - Mobility as a service
--
Skidspår Grava SK – resursstruktur, begränsat värde i sig 
Värde uppstår först när den som spåret är till för använder det.




2 CENTRUM FOR TJANSTEFORSKNING

CTF | SERVICE RESEARCH CENTER
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Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Ingmarie - Paus/fika – gå ut på vån 4 och 3

Efter paus
Jenny/Karin hälsar Hammarö kommun välkomna


_______________________________________________________________________________

Framtidens Varmland

Tillsammans utvecklar vi god och néra vard, héilsa & omsorg

—_

Var resa mot Sveriges friskaste
kommun 2030

Ulrika Vitalis, Mia Hernell Blomqvist,
Anna-Karin Skoglund, Hammaro kommun



tart

Medborgardialog —

var s
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Nar polletten trillade ner

Omstallningen till god och nara vard, halsa och omsorg ar en del i arbetet med
Agenda 2030. Det handlar om att skapa en jamstalld vard och ett hallbart samhalle.
Nar vi fick det presenterat kandes kopplingen till vart eget arbete med Sveriges
friskaste kommun valdigt nara.

INGEN ) INGEN GODHALSA OCH GOD UTBILDNING 5 JAMSTALLDHET RENT VATTEN OCH
FATTIGDOM | R VALBEFINNANDE FORALLA

SANITET FOR ALLA

ANSTANDIGA 10 MINSKAD
ARBETSVILLKOR OJAMLIKHET
OCH EXONOMISK A

TILLVAXT
~ =)
aul

13 BEKAMPA KLIMAT- 1 4 HAV 0CH MARINA
FORANDRINGARNA RESURSER

17 GENOMFORANDE

15 EKOSYSTEM OCH 16 FREDLIGA OCH
BIOLOGISK INKLUDERANDE
MANGFALD SAMHALLEN

OCH GLOBALT
PARTNERSKAP

far hallbar utveckling



Mot Kim

Kim bestammer
vad som ar
vardefullt (vilka
varden som ska
uppsta)

Kim bestammer
nar varde uppstar

Kim ar med och
samskapar vardet
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Organisering av arbetet med att utveckla god
och nara vard, halsa och omsorg

Lednings-
gruppen

Nara vard

Strategiskt = Projekt-

ansvarig Nara ledare

Sveriges
friskaste
kommun

vard Nara vard

Ledningsgruppen fungerar som
styrgrupp.
Utvecklingsledare har ett strategiskt

ansvar for bade Nara vard (och Sveriges
friskaste kommun).

Projektledare for nara vard har ett mer
operativt ansvar.

Kommunovergripande arbetsgruppen
KOA samordnar och utvecklar.



_______________________________________________________________________________

Kommunovergripande arbetsgrupp KOA

 Arbetar pa uppdrag av kommunens
ledningsgrupp.

 Tar fram nya fokusomraden for varje ar.
 Arbetsgruppen traffas varje manad.
« Malgrupp

o Barn och unga, unga vuxna

o Vuxna/aldre

« Forankring till agenda 2030.

« Forankring i "Livsperspektiven” inom
Nya perspektiv.

» Forankring till omstallningen till Nara
vard - Sveriges friskaste kommun.




_______________________________________________________________________________

Aktiviteter kopplat till ndra vard 2022,
Sveriges friskaste kommun

Lagersommar pa Tematraffar pa Enkat psykisk hélsa

Ma bra manader LA Folkets hus bland aldre

Utbildning

Pilotprojekt inom Aterbruk &

hemtjansten Tjanstedesign, LD Fritidsbank
LevelUp

Digitalisering/
valfardsteknik




Vara projekt

JmHammard



_______________________________________________________________________________

Projektledare nidra vard

» Jobbar med medborgarddialog och
information till hela kommunen.

- Ar processtod for alla i operativa |
gruppen for omstallning till nara vard. |
- Ansvarar for Termatraffar pa Folkets |
hus. |




Social Lots

« En funktion som vander sig till den som
ar over 65 ar eller som har en psykisk
ohalsa.

« Tjansten ar kostnadsfri och du kan vara
anonym.

 Du kan fa hjalp med kontakt med
myndigheter, radgivande samtal, att
fylla i och skriva ut underlag med mera.




AT Rehabspar Hammaro

 FOr att fa ett okat fokus pa individer med
komplexa behov utvecklades ett rehab/habspar
inom socialforvaltningen som nu integreras i
ordinarie verksamhet.

« Initiativformaga, samarbetsférmaga och att
hantera vardagen ar faktorer som paverkar denna
malgrupp och som kan vara hinder. Flera
omraden dar arbetsterapeutens kompetens kan
ha betydelse.

 Syftet ar darfor att forstarka med en AT for att
jobba tillsammans med 6vriga i teamet, gora
bedomningar och stotta alla deltagare att ta steg
narmare arbetsmarknaden med fokus pa ett
halsoframjande och férebyggande arbete.




_______________________________________________________________________________

AT Bedomningsteam

 Forstarker teamet med handlaggare.

« Hennes uppdrag ar att 6ka eller bibehalla
individens sjalvstandighet och delaktighet i
vardagens aktiviteter.

« Atgarder kan bland annat vara
konsumentprodukter, vardagsteknik,
valfardsteknik, forskrivningsbara
hjalpmedel, bostadsanpassning, strategier
eller traning allt beroende pa individuella
behov och vad som ar viktigt for den
enskilde.




Anhorigstodjare

« Den som vardar och/eller stottar en
anhorig ar varmt valkommen att ta
kontakt med var anhdérigstddjare Linda.

- Hon kan ge dig stod i din vardag och
anordnar ocksa aktiviteter som
anhorigcafée med mera.




. !
PS Digital fixare
il

&  Alla som ar 75 ar eller aldre och bor pa
Hammaro kan nar som helst kontakta
Robin, var digitala fixare och boka ett
kostnadsfritt hembesok.

« Han kan hjalpa till att [6sa de flesta
problem av digital natur exempelvis med
dator, skrivare, TV, mobiltelefon,
lasplatta eller natverk och

uppkopplingar.




Forebyggande hembesok

« Vi erbjuder preventiva hembesok till
seniorer som ar 75 ar eller aldre och
som inte har nagra insatser fran
kommunen.

« Malsattningen med preventiva
hembesok ar att ge individuellt
anpassade rekommendationer och
forslag for att framja halsa,
valbefinnande och oberoende genom att
starka seniorers egenmakt.




Kurator med inriktning
aldre

- Gemensamt finansierad projekttjanst
tillsammans med Vardcentralen
Skoghall.

« Ger individuellt samtalsstod men jobbar
ocksa med att bidra till dldres psykiska
valmaende genom aktiviteter.




_______________________________________________________________________________

Framgangsfaktorer
| B
48 , * MOD uagaprovae
 TMV testar mest vinner

e KBK' «érbaraksr
 TTP titrotn processen
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Framtidens Varmland

Tillsammans utvecklar vi god och néra vard, héilsa & omsorg

—_

Medskaparprojektet - vi tar ett steg
fran traditionell ledningsfilosofi och
narmar oss nara vard

Forshaga kommun, 17 november 2022
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Medskaparprojektet
FILM


https://samit.infocaption.com/1343.guide

Medskaparprojektet

Vi i Forshaga kommun tar ett steg fran traditionell
ledningsfilosofi och ndrmar oss néra vard och
omsorg.

—
—_— =
—


Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Medskapande – valet av projektnamnet har sin bakgrund i att projektet syftar till att betona att de vi är till för är medskapare i sin vård och omsorg och inte mottagare av vården och omsorgen. Medskapande syftar både till våra medarbetare och de vi är till för. Tillsammans skapar medarbetarna och medborgarna vi är till för en vård och omsorg som är av värde för medborgaren. 



Trddsharethltkthdngsgilosofl

Brukare/Patient/Anhorig

M



Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Traditionell ledningsfilosofi, bilden.
Tillitsbaserad ledning och styrning tillsammans med att vi lite vänder på pyramiden.

Här är vi bara i startgroparna:

- Dialog med medarbetarna innan beslut tas – lägger fokus på rätt saker från början. Ökad dialog mellan ledning och medarbetare bidrar också till ökad dialog mellan de vi är tillför och medarbetarna. 
-Dialogerna ställer även krav på ändring av kultur genom att hela förvaltningen behöver vara mer öppen och transparant med information. Bättre framförhållning till medarbetare och de vi är till för.
-Genom dialogerna arbetas stuprörstänket bort och olika verksamheter samt olika professioner får ett gemensamt fokus och kommer närmare varandra. Den interna samordningen leder till att det blir enklare för brukarna att ha med oss att göra.

Paradigmskifte tar tid då det gamla tänkesättet ska befästas med nya tankemönster och synsätt.


Ett projekt och en process



Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Initialt:

Införa eller förstärka
Systemtänk
IBIC
Rehabiliterande förhållningssätt
Anhörigperspektivet

Metoden vi valde att genomföra projektet på har bidragit till ovan, men även långt fler förbättringar än vad vi ursprungligen kunnat ana. 

Metoden. �Inspiration från Lean. Där vi baserar allt på fakta, alla berörda behöver lära och förstår innan de testat för att sedan utvärdera och ev. till slut införa.�Projektet är styrande i vad verksamheterna ska titta på, men det är medarbetarna utifrån de vi är till för som fyller det med innehåll och sedan arbetar fram vad de ser att just deras arbetsgrupp behöver ta tag i. På detta sätt har vi vävt in en flexibilitet, som behöver finnas om vi ska individanpassa vården och omsorgen.


_______________________________________________________________________________

Valkommen med dina fragor!



_______________________________________________________________________________

Kontaktuppgifter

Therese Weng Patricia Henriksson
Projektledare Tf forvaltningschef

054-19 24 33 054-17 20 99
Therese.weng@forshaga.se Patricia.henriksson@forshaga.se

Tillsammans skapar vi varden och omsorgen!


mailto:Therese.weng@forshaga.se
mailto:Patricia.henriksson@forshaga.se
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FA MED HELA KOMMUNEN I NARA VARD
HALSA OCH OMSORG | KILS KOMMUN
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SYFTE MED ARBETSGRUPPEN

Folja, samordna och driva omstallningsarbetet till Nara vard i Kils kommun och i
samverkan med ovriga kommuner och regionen.
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ARBETSGRUPP NARA VARD BESTAR AV

« Medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS), ar sammankallande och leder gruppen
« Socialt ansvarig samordnare (SAS)

« Enhetschef Halsa, Vard och Insatser (HVI)
* Enhetschef LSS och socialpsykiatri
 Enhetschef IFO

* Enhetschef Hemtjanst

«  Enhetschef SABO

* Rektor forskola

« Skolskoterska med ledningsansvar
 HR-konsult

«  Kultur- och fritidschef

KIL.SE




g —

u KILS

KOMMUN

pa it spa

NY MEDLEM | ARBETSGRUPPEN
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ARBETSGRUPPENS UPPDRAG

« Samordna omstallningsarbetet i kommunen,

« vara en lank mellan kommunen, natverket Nara vard och 6vriga natverk.
 omvarldsspana,

* involvera, kommunicera och férankra malbilds- och omstallningsarbetet i kommunen,
« komma med idéer och forslag, utarbeta underlag for beslut i styrgruppen och

* rapportera till styrgruppen.




STYRGRUPP

Kommunledningsgrupp ar styrgrupp i omstallningsarbetet och ska:
« stodja arbetsgruppen och vardera idéer och forslag,

 fatta beslut i overgripande fragor som ror Nara vard och

e ge uppdrag till arbetsgruppen.
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REFERENSGRUPP

Lokal politisk referensgrupp ar beredningsutskottet.




ARBETSGRUPPEN TRAFFAS

« Entimme en fredag varje manad.

« Paborjat arbetet med att implementera nara vard och malbilden i alla
verksamheter.

« Har upprattat en handlingsplan.
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KULTUR OCH FRITIDS ROLL
| NARA VARD

* Proaktivt och halsoframjande arbete
* Friskfaktorer
o Livskvalitet
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INDIVID OCH FAMILUIEOMSORGENS ROLL | o
NARA VARD

Forebyggande socialt arbete




o
ar

2
=
SM
a2
Yy

vkt P

Pa

KIL.SE




0

3
'
=
°§
o

4
=
>
33
Y Y
—

e,




g —

u KILS

KOMMUN
P‘& Vﬁ"H’ S’Qar

KIL.SE




g —

u KILS

KOMMUN
P‘& Vﬁ"H’ S’Qar

SKOLANS ROLL | NARA VARD

* Vad gor vi redan?
* Vad gor vi i Kil?
* Vad gor vi i framtiden?
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NARA VARD UR HR:S PERSPEKTIV

* Arbetsmiljo
* Arbetsgladje
 Medarbetarskap
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HALLBART ARBETSLIV INOM VARD & OMSOIQMG
(HAVO)
Syfte:

att genom en stor delaktighet och tid for reflektioner skapa forslag pa
forbattringar for kund och medarbetare.
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MAL

« Hogre kvalité for vara kunder.

« Stor delaktighet bland vara medarbetare i forbattringsarbetet.

« Heltid som norm.

« Mer tid for 1:a linjen chefer att leda och forbattra sin verksamhet.

* Vi behover bli battre pa att planera och bemanna utifran behov.

« Alla grupper ska genomfora minst en forbattring for kund/medarbetare.
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RINGAR PA VATTNET

« Battre samverkan inom kommunen
« Battre arbetsmiljo

 Kunden i fokus

» Effektivitet

 Transparens

« Sprider sig i hela kommunen

« Kvalitet
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Varmlands kommuner | Region Varmland
regionvarmland.se/naravard
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Kajsa Westling

Experiolab



Varde for vem?

Kajsa Westling
Inspirationskonferens om god och nara vard, halsa och omsorg
Karlstad 2022-11-17

EXPERIOE () B samnansvna IR,

M KARLSTADS UNIVERSITET SAMHALLSNYTTA AB
och Regioner



Innehall

* Hur vet vi vad som ar vardeskapande for patienter, brukare
och invanare i Nara vard?

« Hur inkluderar vi patienter, brukare och invanare |
omstallningsarbetet?

EXPERIO.....



Innehall

* Hur vet vi vad som ar vardeskapande for patienter, brukare
och invanare i Nara vard?

EXPERIO.....



SUKHUs FRA N FOKUS . .
' PA ORGANISATION FRAN ISOLERADE VARD

| - TILL FOKUS PA OCH OMSORGSINSATSER ;
PERSON OCH RELATION .

- TILL SAMORDNING UTIFRAN
| PERSONENS FOKUS
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FRAN INVANARE
OCH PATIENTER

SOMPASSIVA MOTTAGARE

FRAN REAKTIV

-TILL AKTIV MEDSKAPARE




Indikatorer och matt for Nara vard har ett
organisatoriskt perspektiv

"‘Den spontana kanslan ar att det vi kommit fram till ar val
ronventionellt och lika sjukhustungt som den halso- och sjukvard
som vi avser att beskriva rorelser fran.”

"Indikatorer som fangar omstallningens effekter for den vard
och omsorg som kommunerna ansvarar for dr alldeles for fa.”

'‘De organisatoriska och produktionsinriktade perspektiven pa
omstallningen, inifran och ut, ar dessutom starkt overrepresenterade i
forhdllande till individ-, patient- och konsumtionsperspektiven och Att folja omstéliningen
som ger en belysning utifran och in.” tll Naravard =~ o

EXPERIO"



Exempel:
Invanarresan
Digitala Teamet

Socialforvaltningen
Helsingborg

HELSINGBORG



Vad ar egentligen
vardefullt for
patienter, brukare
och invanare i en
Nara vard?




Vi har darfor undersokt vad som ar viktigt och
vardeskapande for patienter, brukare och narstaende

Tillsammans med nio w @rén materialet har vi tagit frarh

organisationer har vi undersokt: Analvs
y  slutsatser kring vilka omraden
« patienters, brukares och som patienter- och brukare anser
narstdendes upplevelser av vard- ar viktiga och vardeskapande....

och omsorgssystemet, och:
+ .Vvilka kan foljas i omstallningen till

- vad som ar vardeskapande och en Nara vard for att studera

viktigt for patienter, brukare och omstallningen ur ett
narstadende. invanarperspektiv.

N\ y,
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Organisationer som genomfért nya lokala projekt:
Helsingborgs stad Socialférvaltningen - Digitala teamet, Individ
och familjeomsorg

e 10 intervjuer med vuxna med kontakter med varden och
socialtjansten och komplexa behov.
Helsingborgs stad - Vard och omsorgsférvaltningen/Halsolabb

e 7 intervjuer och tva skriftliga svar fran invanare med
funktionsnedsattning och med foraldrar till barn med
funktionsnedsattning.

Finsam Centrala Ostergétland

¢ 15 Intervjuer med invanare med langvarig franvaro fran
arbetsmarknaden och kontakter med halso- och
sjukvarden, framst psykiatrin.

Region Kronoberg - Verklighetslabbet
e 17 intervjuer med personer dver 65 ar samt deras
narstdende.
Region Vasterbotten - Memeologen

o Kvalitativ enkat riktad till allmanheten om upplevelser av
kommunal och regional halsovard, sjukvard samt
socialtjanst med 225 enkatsvar.

EXPERIO®

Tidigare genomfort material som vi tagit del av:

- Vastra Gotalandsregionen (VGR 2019)

- 19 intervjuer med barn och ungdomar mellan 10 och 17 ar med
kronisk sjukdom eller neuropsykiatrisk diagnos och som har
aterkommande
besok inom varden.

- Region Vasternorrland - Utveckling och Innovation/Experio Lab

-+ Enkat, intervjuer och observationer med ungdomar kring psykisk
ohalsa.

- Region Stockholm - S6S Innovation

- 65 intervjuer, samt observationer med patienter pa
Sédersjukhusets akutmottagning och ortopedklinik samt
endoskopimottagningen pa
Sodertalje sjukhus.

* Region Varmland - Utvecklingsenheten/Experio Lab

- -8 intervjuer med unga vuxna med psykisk ohalsa och komplexa
behov, samt intervjuer, observationer och workshops med unga
kring psykisk ohalsa.



Vi har tittat pa olika grupper med kontakter med bade
kommun och region och som ofta har komplexa behov

e VVuxna med stora behov och manga kontakter med
valfardsaktorer

e Barn och unga med kroniska sjukdomar

e Aldre med insatser frdn kommun och region
e Unga och psykisk halsa

e Personer med funktionsvariationer




Vi har hittat fyra omraden for vad som ar viktigt och
vardeskapande for invanare med komplexa behov

ATT ENKELT KUNNA FA RATT
HJALP OCH STOD | RATT TID

ETT RESPEKTFULLT
BEMOTANDE OCH VIKTEN

: . AV EN FUNGERANDE
ATT VARDEN OCH STODET RELATION

UTGAR FRAN INDIVIDENS
BEHOV OCH RESURSER INTE
ORGANISATIONENS

ATT VARA EN VIKTIG AKTOR
OCH MEDSKAPARE




- 1.
‘ ATT, ENKELT KUNNA FA RATT
‘ HJALP OCH STOD | RATTTID

Att tidigt fa hjalp av ratt kompetens

Att enkelt kunna fa stod och hjalp nar jag behover det



"Ofta har man kGmpat ldnge innan

"Hade jag kommit in i ett tidigare man kommer i kontakt med soc”
skede hade jag varit mer mottaglig

och motiverad”

Att enkelt komma i kontakt

Att fangas upp tidigt
och fa ﬁja[p r‘:\ped sli%t med ratt person med ratt
problem kompetens
"Ingen som fangar upp och seren” P e
ATT TIDIGT FA HJALP AV
RATT KOMPETENS
Attfahjalp ndr -/ Att bli trodd och

motivationen finns ™" tagen pa allvar

"Manga upplever att systemet "Vantan ar skitjobbig. Jag har "Vad ar det som gor lakaren bra?
hindrat dem i deras utveckling, sa mycket energi och vilja men Jo han lyssnar, ar empatisk och
genom att satta upp hinder nar ingenting att ta ut den pa.” han ar kRlok"

viljan finns”

EXPERIOC



Jag blev inhyst pa ett hotellrum for att komma undan

honom. Jag satt i rummet helt ensam i 4 dagar, ingen "Vissa dagar riskerar ett mote bara
att prata med for jag hade inte fatt en handlaggare an.” att féorsamra mitt tillstand”
Majlighet till flexibel

Att kunna na nagon

nér jag behéver det kontakt och kontaktvagar

-
e
ante s

Ibland ar det kanske inte innan RL.
17.00 man borjar ma daligt, utan

............................ “Jag tror att det skulle vara skont om
det finns nagon att chatta med, dit

nar morkret Rommer” . man kRan vanda sig utan att bli démd.
ATT ENKELT KUNNA FA Det bor vara lattatkomligt sd det inte
STOD OCH HJALP NAR blir jobbigt att ta kontakt”
i JAG BEHOVER DET
e \ Att fa kontakt med
Att fa tid att beratta sin historia ratt person utan
utan tidsbegransning “ mellanhander

.
......
'''''''

"De t g inte tid" 1 1
e tar sig inte tid "Jag brukar spara pa olika direktnummer

till olika lakare som jag anvander nar jag
verkligen kanner att jag behdver”

EXPERIO"?



2.
ETTRESPEKTFULLT S
BEMOTANDE OCH VIKTEN '.

AV EN FUNGERANDE
RELATION

Att bli bemott med respekt, tilltro och att kanna sig forstadd

Att fa ett kontinuerligt, personligt och tillitsfullt stod



"Att bli bemott som en manniska,
inte en diagnos”
"Tilliten ar skor och latt att forstéra”

Att behandlas med
vardighet och respekt

. ) Att kénna sig forstadd och

"Olika personer fran hemsjukvarden inte bli domd
hela tiden. En del som inte RGnner ~ = S @40z ..
mig brakar ratt in, jag vill sjalv éppna o SRR N
och lasa dorren” ATTBLIBEMOTT MED = "Ngueesia

RESPEKT, TILLTROOCH g

KANNA SIG FORSTADD 'Kommunikationen, att folket
som jobbar forstar en, s man

kan Ranna sig trygg”

Vikten av en
fungerande dialog

*e o*
B .
. o

. Te. o?

.......
ersscesssncant”

"Nar vi moter specialister inom

sin del s vet de inte hur de ska ‘Ointresse och bristande
bemdta barn med sdrskilda engagemang leder till att man
behov” inte berattar allt”

EXPERIOC:



Vardefullt nar hen hér av sig till mig,
visar att hen bryr sig, tanker pa mig. Det
ar oerhort viktigt for mig”

Nagon som tror pa en och

En kontinuerlig och star pa ens sida

tillitsfull relation ;-

"Det tar tva ar for mig att lita
pa en ny hjalpperson”

"Behov av nagon som tror pa en och
inte domer. Nagon som hejar pa och
star pa ens sida”

ATT FAETT KONTINUERLIGT,

PERSONLIGT OCH
TILLITSFULLT STOD

.
''''''

Nagon som stottar och avlastar

'Nar hon sa -Vi ska ta hand om
dig. Det var som om molnen
forsvann nar ansvaret lyftes bort
fran mina axlar”

‘Narstaende blir valdigt bundna och
upplever lag avlastning”

EXPERIOC:



3.

ATT VARA EN VIKTIG AKTOR
OCH MEDSKAPARE

Att forsta vad som hander, kanna kontroll och eget agarskap

Att bli sedd for mina resurser och formagor



"Vad hander? Far jag hjalp eller
blir jag utredd?”

Forsta vad som hander
och varfor

"Han forklarade exakt vad som
Skulle handa och kollade av att jag
forstod och var med pa det.”

ATT FORSTA VAD SOM HANDER,

"Tror inte att jag forstod vilka
rattigheter jag hade och vad jag
kunde fa for hjalp. Minns inte att

det var tydligt”

Delaktig i beslut, kanna till
alternativ och rattigheter.

.

)
.
.
.
o
°®
.®
o
oooooooooooooooooooooooooooo
°

KANNA KONTROLL OCH EGET,

AGARSKAP

Jamlik relation mellan
individen och varden och
omsorgen

"Tidigt i kontakten med soc
ombeds man svara pa fragor
och beratta om det allra mest

privata, ofta medan man fortfa-
rande ar i kris. Man granskas in i
minsta detalj”

"Det galler att halla en bra
relation. Handlaggaren ar
vagen till det stod man
behdver och vill ha”

"Han kollade av med mig att allt han
Skrivit stamde, och det gjorde det...
Det vagde mellan olika instanser, och
Jag fick vara delaktig i valet.”

Att kanna eget agarskap

"Verksamheten ager mitt arende, inte jag”

EXPERIO"



Vi bestammer tillsammans
vad vi ska ha for mal”

Att ses som en viktig
aktor och medskapare

"Folk pratar till honom som om han ar
en liten dum gammal manniska. Men

. . T4 s
han ar ju en yrkesarbetande man! ATT BLI SEDD FOR MINA

RESURSER OCH FORMAGOR

"Det viktigaste ar att
halla sig frisk s man
slipper anlita dem alls”

Fokus pa sjalvstandighet

"Frustration eller uppgivenhet
att vara en outnyttjad resurs, att
inte kunna bidra till samhallet”

‘God kRansla nar man far
mer autonomi och kan géra
mer sjalv’

‘Bevisbordan ligger pa mig. Gang
pa gang maste jag beratta om det
Jjobbiga. Det river upp saren igen.”

Ett system som fokuserar
pa formagor snarare an pa

det sjuka

Ett system som har tillit
och inte gor det latt att
misslyckas

et
P
.
.
.
o
.
.
.
.
.’..
.
°
*
.
------

att manniskor blir "fardiga”
och ett aterfall behandlas da
som ett nytt arende”

‘Det gick ju inte den gangen
heller. De hade inte mojlighet
att anstalla mig sa jag var
tillbaka pa ruta ett igen.”

EXPERIO"



4.

ATT VARDEN OCH STODET
UTGAR FRAN INDIVIDENS

BEHOV OCH RESURSER INTE ".

ORGANISATIONENS

Att se helheten och manniskan inte bara diagnosen

Att uppleva samverkan och samordning fran olika delar
av varden och omsorgen

Att strukturer, regler och gransdragningar anpassas efter
individens behov och resurser, inte organisationens



"Husldakaren jag fatt nu forséker samla ihop all
info om min fysiska och psyRiska halsa nu for att
gora en helhetsbeddémning. Jag har sjalv bett om

den hjdalpen, allt hanger ju ihop!”

Hjalp utifran helheten, inte isolerade
diagnoser eller problem

"Specialistmedicin har ingen
helhetssyn utan ser bara till
sin specifika del”

Fokus pa upplevelsen av

ATTSEHELHETENOCH | = halsa och en fungerande
MANNISKAN INTE BARA A och meningsfull vardag

DIAGNOSEN

........... 'Det finns betydligt mer hjdlp att fa
for att bli frisk an vad man kan fa for
att inte bli sjuk!”

Att inkludera ett bredare
perspektiv t.ex. narstaende,

familj, skola "Sysselsdttning tycker jag dr viktigt...
M o franbopblad Men det handlar ibland bara om att
C;gdiefei?g; Igv ;“gm I-Z-rg: rggg . 'De konstaterade att problemet inte sattas i ett sammanhang, inte att det

' var hos familjen utan skolan, och dé ska vara meningsfullt

saknargEggiiorstaetse hade de ingen anledning att éppna

en utredning. De sa "vi jobbar med
familjer, inte skolan™

EXPERIOC



‘Alla la skulden pa och

"Under de senaste tvd dren har vi skyllde pa varcmdrSJ,
traffat 29 personer” Ingen tog ansvar.
; A Kanna trygghet i att olika
Att inte ha for manga aktérer delar information
kontakter och samordnar min vard

och mitt stod

"De tar sig friheten att réra runt i en :
manniskas liv, nar man ar sa brack-
lig. Ny handlaggare, ny stress.”

OCH SAMORDNING FRAN

OLIKA DELAR AV VARDEN
OCH OMSORGEN

.......
......
0 e
.
e
‘e
-------

Att fa traffa samma
person eller team

"De kallar sig for stafettlakare, men
Jag kanner mig som stafettpinnen som
kastas fran lakare till [Gkare”

ATT UPPLEVA SAMVERKAN

'De som arbetar inom varden
eller har manga kontakter lar sig
hitta men ingen annan”

Kanna trygghet i att jag fa
tillgang till vard och stoéd
... Jag har ratt till

.........

"Trots alla kontakter jag har med soc
har ingen berdattat for mig vilket stod
som finns for mig som fordlder eller
for mitt barn... Det lar finnas ett berg
av insatser hos er men jag vet inte
var det berget ar.”

EXPERIOC:



'Nar jag ar dar sa fragar han alltid

- dr det nagot annat vi ska avklara "Hoppet mellan BUP och vuxen
ndr du anda ar har? Det ér det ingen kan i vérsta fall leda till att
Arbetssitt och rutiner &r annan som gor. man tappar kontakten
flexibla utifran individens
behov, forutsattningar Systemet ansvarar for att
ochresurser .- individen kommer ratt och

X
....
. .
.
*s
.

inte faller ur systemet

“Vara kalendrar kommer alltid i
sista hand. Alternativet blir att : i

'

o
.
»e
.t
e
""""""""
--------

arbeta deltid for att fa livet att ga

UMl A ALY AT STRUKTURER, REGLER OCH "Jag pratar med Annika (ssk pa
satts eentrum GRANSDRAGNINGAR ANPASSAS dldremottagningen) och sen tar
EFTER INDIVIDENS BEHOV OCH hon det vidare. Det dr valdigt
RESURSER, INTE ORGANISATIONENS enkelt for mig.

......... _ Individens behov mots har
-------------------- %+ och nu istallet fér fokus pa

. . att passain i olika kriterier
Gransdragningar och processer

ar logiska och forstaeliga

e e s "Fj : ‘Ifragasatt, att man inte uppfyller alla

tillhdra ett sjukhus pga. geografi Fick droga ner mig mer fragasatt, ppfy .
. fr att fa hjélp” kriterier eller uppfattat att ens drog

men dd Sie T Ml S problem inte dr tillréckligt allvartiga

om sjukdomen fér att prioriteras”

EXPERIOC



Innehall

« Hur inkluderar vi patienter, brukare och invanare |
omstallningsarbetet?

EXPERIO.....



Hur kan man arbeta tillsammans med invanare |
utformningen av halso- och sjukvarden och omsorgen?

Niva
Patientmote
Verksamhet

Organisation

Landsting/kommun

Utforma

Planer .
ehilie Information

Implementera Samrad
Dialog

Utvérdera Medskapande

Fas

Form

« Delaktighet i utformningen av halso- och
sjukvarden och omsorgen kan aga rum pa
alla nivaer, i olika faser och ta olika form

* Det finns olika metoder och aktiviteter

Medborgardialog

Patient- och brukarrad
Brukarsamordnare
Inflytandekoordinator
Patient/brukare i ledningsgrupper

Tjanstedesignprocesser

Mpyndigheten fér vard- och omsorgsanalys 2018, Frén mottagare till medskapare


Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
. Det finns däremot goda erfarenheter av patient- och anhörigmedverkan i vårdens utvecklingsarbeten. Det visar sig till exempel att patienter och anhöriga har vitt skilda förslag på vad som behöver göras för att förbättra en vårdprocess, jämfört med personalen. 

Utforma – vem får definiera problemet 
Planera – ta med pat och brukare många ideer om förbättringar, extremt exempel hackning av insulinpumpar – bygger om 
Implementering – under genomförandet lära sig av pat och medarbetare, i ett utvecklingsprojekt – kanske inte alltid slutresultatet som är det viktiga utan vad vi lär oss under vägen ..både från de som jobbar i v och o om användarna 

Utvärdering – VA samordningn 


Styrning och ledning bor |
storre utstrackning

— ha ett anvandarfokus

— baseras pa kunskap kring
patienters och brukares
behov, erfarenheter och
preferenser

Stor potential | Okad patient-
och brukarmedverkan |
utvecklingsarbete

Organisationsfokus

). Anvandarfokus i styrning och ledning

Anvandarfokus

Myndigheten fér vard- och omsorgsanalys 2018,


Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Ett ytterligare förändringsbehov som vi ser för att göra vården mer personcentrerad ligger i hur den styr och leds.  Skrev rapporten Från mottagare till medskapare …….

Dagens hälso- och sjukvård är främst organiserad utifrån de medicinska specialiteterna och indelningen i olika vårdprofessioner. Systemen och tjänsterna har designats utifrån vårdens logik och organisation, snarare än utifrån patientens behov och perspektiv. Ofta får patienter med behov av insatser från olika kompetenser och funktioner själva ta sig runt i systemet och besöka olika verksamheter, snarare än att rätt kompetens samlas kring patienten. 

 
I ett personcentrerat hälso- och sjukvårdsystem präglas styrning och ledning av ett användarfokus. Det innebär att man på olika nivåer i systemet har metoder för att få kunskap om patienters behov, erfarenheter och preferenser, samt arbetssätt och rutiner för hur kunskapen ska inkluderas i styrning och ledning. T.ex. att man på ledningsnivå agerar på den uppföljning man gör om patienters uppfattningar om vården. I en hälso- och sjukvård som präglas av ett användarfokus finns exempelvis etablerade metoder för att involvera patienter och närstående eller deras representanter på olika nivåer i systemet. 
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Vi behover samskapa i utvecklingsarbetet - med hela
systemet
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Men när vi säger att vi ska samskapa med hela systemet. Vilket system är det vi menar. Om vi ska arbeta användarcentrerat så är det ju det system som patienten och dess anhöriga möter.  Beiga och gula är de kontakter som man bara möter i hsv- 24 stycken. Och sen har vi alla kontakter i skolan och med Socialtjänst och Försäkringskassan. Det blir ju ett väldigt stor arbete för familjen att hålla reda på dessa, och det bli ännu svårare när de inte kommunicerar med varandra eller kanske gör olika bedömningar och ger motstridiga besked. Så får dessa grupper är ju den sammanhållna Nära vården extremt viktig.


| Halsolabb samskapar vi ny lagstiftning med hela
systemet tillsammans med statliga utredningar

( REGERINGSKANSLIET )

('skrR ) ((MYNDIGHETER )

STATENS OFFENTLIGA
UTREDMNINGAR




Principer for samskapande

1. Involvera anvandarna som en aktiv del i arbetets olika
faser, utga fran deras behov och resurser.

2. Utga fran ett systemperspektiv och samla och
involvera de aktorer som finns runt anvandaren.

3. Skapa forstaelse for den lokala kontexten
forandringen kommer att paverka.

4. Testa forslagen i liten skala med anvandare,
medarbetare m.fl.

.
o
.
o
-

Erfara och lara
tillsammans

.
-
s Yo,
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Vi har i Experio lab börjat arbeta med att samskapa i hela systemet, och då jobbat med något som kallas system design. Alltså hur jobbar vi med utvecklingsarbete och tillsammans skapar nya lösningar, och dessutom, nåt som är jätteviktigt. Hur lär vi oss ihop i systemet? Det här är ju inte enkelt att jobba på det här sättet med många aktörer, och det finns många utmaningar och hinder eftersom vi riggade för att jobba i våra stuprör, därför blir ju lärandet väldigt viktigt. Det kommer inte gå att ta fram en perfekt modell som alla kan följa utan det kommer handla om att börja att testa och prova sig fram- 


*

~ Samskapande - tips for
i uppstartsfasen

1) Narma er andra organisationer/enheter i ett tidigt stadium
och identifiera gemensamma utmaningar.

2) Utga fran invanaren och beskriva problem och hinder utifran
dennes perspektiv

3) Fanga erfarenheter och insikter fran medarbetare narmast
invanare

4) ldentifiera ledande funktioner/personer, som kan vara
aktuella att fa in i ett samskapande "rum” fér att méta
utmaningen.

5) Inventera kunskap, metoder och verktyg som ni behover
utveckla och fa stéd med

- anvandarcentrering

- design

- visualisering

- leda samskapande processer

EXPERIOC:
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2) Gärna sånt som redan är prioriterat/synliggjort 

4) – och även gärna med dennes ord – vilket gör det lättare att uppbåda en förändringsbenägenhet i organisationen. 
Ett tips är att identifiera och använda arbeten som redan gjorts kopplat till invånarens erfarenheter och värdeskapande, och bygga vidare på dessa.

5) Bygg gärna på existerande samarbeten mellan region och kommun, särskilt avseende ledning- och styrningsfunktioner.



(komplexitet, design, system,samverkan, visualisering, workshops etc.) för att ta er an komplexautmaningar och ett användarcentrerat arbete.


Hor garna av er
med fragor

Kajsa Westling:
kajsa.westling@experiolab.se

Kalle Pettersson:
kalle.pettersson@experiolab.se
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Samarbete mellan Utredningen om en
aldreomsorgslag och medicinsk kompetens i
STATENS OFFENTLIGA

UTREDNINGAR kommunerna (S2020:16) och Halsolabb

ah

- ett exempel pa ett designdrivet och anvandarcentrerat arbete for att ta fram ny policy
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Forberedelser

Forsta utmaningen
Kartlagga systemet

Skapa en process

Bjud in malgrupp och
aktorer att delta i processen

Anvandardriven policyutveckling
Process och metod

Steg1

- Ta fram varden tillsammans
med erfarenhetsexperter
genom djupintervjuer och
workshops

Steg 2

- Validering och
vidareutveckling av varden fran
aldre med medarbetare i
verksamheter,

- Skapa forstaelse for
medarbetares erfarenheter och
den lokala kontexten

Steg 3

- Testa férslag genom prototyper.

STATENS OFFENTLIGA
UTREDMNINGAR

EXPERIO

SVERIGE
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Det finns fyra avsnitt när metod beskrivs: 
Varje avsnitt innehåller 
Såhär gjorde vi
Reslutat 
Analys 


Steg 1, Resultat )

Varden som aldreomsorgen
ska skapa ur ett aldre- och
anhorigperspektiv
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