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"IT i varden ar inget egenvarde i sig

utan vitsen ar att det ska vara enkelt
och effektivt och underlatta for bade
patienter och personal.”

Anna-Karin Hatt, IT- och energiminister 2012
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Vad ar digitalisering?
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Informationsdigitalisering kontra
samhallelig digitalisering

" |nformationsdigitalisering avses den process dar en
analog forlaga transformeras till digital information.
Detta innebar att informationen kan bli strukturerbar,
sOkbar och tillganglig genom digitala kanaler.

= Sambhallelig digitalisering ar den samhalls- och
manniskoomvalvande process som gradvis blir allt
svarare att 6ver huvud taget sarskilja fran nagon del av
livet
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Digital transformation




Digital transformation i sjukvarden?
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Nya system pa gang i stora delar av Sverige

Cosmic

NCS Cross

VAS

- Take Care
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REGERINGSKANSLIET 4 Kommuner
och Landsting

Socialdepartementet

Vision e-halsa 2025

"Ar 2025 ska Sverige vara bast i varlden pa att anvanda
digitaliseringens och e-halsans majligheter i syfte att
underlatta for manniskor att uppna en god och jamlik héalsa
och valfard samt utveckla och starka egna resurser for okad
sjalvstandighet och delaktighet i samhallslivet.”
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REGERINGSKANSLIET 4 Kommuner
och Landsting

Socialdepartementet

Vision e-halsa 2025

"Som grund for arbetet behOver berdrda aktorer skapa
nodvandiga forutsattningar for verksamheterna att anvanda
den digitala utvecklingens mdjligheter i saval det vardagliga
som i det langsiktiga forbattrings- och utvecklingsarbetet”

Jamlik vard
Vard efter individuella behov och
forutsattningar
— inte samma vard for alla
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Sverige - bast i varlden pa e-halsa 2025
"For att visionen ska kunna
uppnas ar det viktigt att
medarbetare har stod sa att de
kan erbjuda en socialtjanst och
halso- och sjukvard av hog
kvalitet.

Pa ett 6vergripande plan handlar
det om att skapa en digital
arbetsmiljo som stddjer de
processer medarbetarna verkar i”
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i RYKANDE FARSK

HANDLINGSPLAN! @  Sveriges
REGERINGSKANSLIET . Kommuner

och Landsting

Socialdepartementet

Ska tillgodose kvalitet och effektivitet samt behov av

Regelverk integritets- och sakerhetsskydd.

Enhetligare Majliggor informationsutbyte genom anvandning av enhetliga
begreppsanvindning termer och strukturer for att sakerstalla kvalitet och sakerhet.

Ger battre forutsattningar for att tekniskt kunna utbyta
information med kvalitet och s@kerhet. Det kan t.ex. handla
om nationella specifikationer och tjanster for behoérighet eller
processer.

Standarder
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En nationell lakemedelslista

"Trots att Sverige ar det land med flest e-recept kan
Inte forskrivande lakare se vilka mediciner en patient
nar. Med en gemensam lakemedelslista skulle vi inte
nara Oka effektiviteten utan ocksa patientsékerheten.
Det ar en av de fragor som ar viktigast att |I0sa.”

Gabriel Wikstrom DN 14/3
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Hur upplever lakare sin digitala
vardag?
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Varden ur primarvardslakarnas perspektiv
— en jJamforelse mellan Sverige och nio andra lander

Andel som svarat mycket néjd eller néjd
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Hur n6jd dr du med det
elektroniska journalsystem du Kronoberg
anvdnder pa din vardcentral eller Véstmanland
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Figur 45. IT som stdd for koordinering.

| vilken utstréickning har du Andel som svarat i viss eller i stor utstréickning
det IT-:.r.th som kravs for att Jénksping |70 —
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Den digitala
patienten dr har
— men dr varden redo?

Figur 5: | vilken utstridckning virdpersonal anser att de har mandat, tid, kommunikationskanaler och IT-stéd
for att planera och koordinera varden for sina patienter tilsammans med andra vardgivare.

Det mandat som kravs for att koordinera och planera

varden for dina patienter. 23% 39% 26% 12%
%errqu I?li-ldaspual'trilak:téais for att koordinera och planera varden 13% 35% 37% 15%
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Digital diskrepans

Figur 1: Omfattning av vardpersonals anvandning av digitala verktyg privat respektive pa jobbet.

| vilken grad anvander du foljande digitala verktyg...

| ditt privatliv. P& jobbet ndr du interagerar med patienter

ideosamta B

[ Ofta MIbland MIbland M Ofta
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Redo att rekommendera appar?

Figur 2: Hur stor del av vardpersonalen som idag eller i framtiden skulle rekommendera en
app till sina patienter.
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| vilken man rekommenderar du dina patienter en app som del av behandling och uppféljning
inom féljande omraden:

Jag rekommen- Jag skulle kunna Jag kan inte
derar idag tanka mig att tanka mig att
rekommendera rekommendera
Kontroll av kronisk sjukdom &L 79% 17%
Uppfélining av/instruktioner fér traning 520 79% 12%
Sund kosthallning eller vikinedgang Fltkd 79% 11%
Overvakning av vitalparametrar [ 72% 27%

Sémndvervakning P - 73% 25%
Kognitiv beteendeterapi (KBT) [ T1% 23%
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Dagens digitala vardag
-mojligheter for halso- och sjukvarden

Diskrepans mellan halso- och
sjukvarden och vardagen

En utmaning och drivkraft!
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Digitalisering och ny teknik

Blir det inte bara en massa prylar som tar tid
att anvanda och minskar kvaliteten och
kontinuiteten i varden?

Blir det inte bara en nodlosning nar det
saknas personal?
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Vard pa distans nara patienten i Vasterbotten

Multidisciplinara konferenser och ronder med distansmedverkan
Behandling i och nara hemmet
Distansmottagningar
Konsultationer och jourstod

Provtagning och egenmatning
Natverk, samarbeten och ovriga distansstod




Drivkraft bakom forandring

Jamlik vard

Minskat resande
Kompetensforsorjning
Vardkvalitet
Tillganglighet

Battre processer
Vardeskapande tid
Trygghet & inklusion

Kompetenshojning

Ekonomi
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Effekt av genomford forandring

Vardkvalitet
Vardeskapande tid
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Primarvard i Glesbygd - Sjukstugemodellen

* For att bedriva sjukvard i Norrlands glesbygd har landstingen
utvecklat det som kallas sjukstugemodellen.

En sjukstuga ar ett minisjukhus, dar man kan lagga in patienter
bade vid akutsjukdom, under rehabilitering och for palliativ vard.

Bred kompetens med allmanlakare, sjukskoterskor,
ambulanspersonal, barnmorskor och paramedicinsk personal.

Rontgen- och laboratorieutrustning, ambulans samt telemedicinsk
teknik som gor att man kan ta emot i stort sett alla
patientkategorier.

Nastan alla sjukstugor har ocksa en val utvecklad samverkan med
kommunal halso- och sjukvard. De ar ofta sammanbyggda med
aldreboenden och samverkar kring bemanning, férrad med mera.
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KRY

DEBATT

Natlakare - en affarsidé som
skapar problem eller mojligheter

En vardcentral
i din mobil.




L akarforbundets fokus

" Anvandarvanlighet - Anvandbarhet
Anvandarinvolvering - Verksamhetsutveckling

nteroperabilitet - informationsutbyte

" |ntegritet - trovardighet
B Battre struktur — minska administrationen

" Patientens delaktighet — minska arbetsbordan

Viktigt att vi ar delaktiga pa ett konstruktivt satt for att
kunna paverka langsiktigt!
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Vad skulle du vilja sdga till den som utvecklar IT-system
for varden ?" - ofta forekommande teman fran de 6ppna

svaren

"Enklare log in / single signon”
"Enkelt att utveckla och anpassa”
"Sokfunktion"

"Langsamt”

"Anvandarvanlighet"

"Battre oversikt"

"Samarbeta med varden"
"Integrera mera"

"Minska dubbelarbetet”
"Sammanhallna system"

"For manga klick"

Den
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Vad kan vi gora lokalt?

"1 lakare i projektgruppen ar inte forankring”

Involvering tidigt | utveckling — inte bara for risk
och konsekvensanalys

Tid avsatt till verksamhetsutveckling —
Implementering

IT-rond — folj upp arbetsmiljo och funktion i
verksamheten
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Det finns valdigt mycket bra som gors

nagonstans redan idag, kopiera, stjal

allt eller delar och utveckla vidare for
er verksamhet tillsammans med

personal och patienter
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Fraga att klura pa!

* Vad kan ni, pa er vardcentral, gora redan i
dag for att battre utnyttja de befintliga
digitala mdjligheterna?

Sveriges
Iékar_férbund




Sveriges
lakarforbund




