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Forord

| september 2015 fattade Presidieutskottet i Natverket halsoframjande hélso- och sjukvard (HFS-natverket)
beslut om att genomféra en kartlaggning/exempelsamling av texter i 2016 ars styr- och ledningsdokument
hos svenska landsting och 6vriga medlemmar avseende ledning och styrning av halsoframjande halso- och
sjukvard. Kartlaggningen omfattar omradena prevention, med fokus pa levnadsvanor utifran Nationella
riktlinjer, samt personcentrerad vard och halsoframjande forhallningssatt, med fokus pa
moten/bemotande.

Natverket har ansokt om och beviljats medel av Socialdepartementet for genomférandet av en sadan
kartlaggning under 2015 med motivering att den ska stodja arbetet med den nationella strategin for att
forebygga och behandla kroniska sjukdomar.

Projektledare for arbetet var Milan Knezevic. Styrgrupp for projektet var Presidieutskottet i HFS-natverket.
Projektadministrator var Sofie Westerberg.

For Presidieutskottet Nationell koordinator

Ylva Sundqvist Margareta Kristenson
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Sammanfattning

Denna rapport presenterar en samling av 135 exempel pa texter om uppdrag, uppféljningsmatt, malvarde,
ersattningar och/eller dtgarder hos medlemmar i HFS-natverket. Texterna inhdmtades med hjalp av en
enkat som skickades till samtliga 22 medlemmar i natverket. Exemplen baseras pa de inkomna svaren fran
nio regioner, atta landsting och ett sjukhus. En region deltog med tre svar.

Samtliga exempel ar hamtade fran géllande styrdokument avseende halsoframjande halso- och sjukvard
och presenteras i slutet av rapporten sorterade efter tio enkatfragor som handlade om:

Tobak allmant

Tobak specifikt

Alkohol allmant
Alkohol specifikt

Mat allmant

Mat specifikt

Fysisk aktivitet allmant
Fysisk aktivitet specifikt

W oo N R WNE

Halsoframjande forhallningssatt
10. Personcentrerad vard

Aven om kartldggningens syfte inte var att géra en analys utan endast presentera ett uppdaterat underlag
innehallande texter/dokument fran medlemsorganisationerna avseende styrning och ledning av
halsofrdmjande hélso- och sjukvard vill vi gdrna lyfta fram ett antal observationer om de inkomna svaren.
De kan sammanfattas pa foljande satt:

e Uppdragstexterna i styrdokumenten for de fyra levnadsvanorna ar oftast allmant formulerade medan
texterna avseende halsoframjande forhallningssatt respektive personcentrerad vard ar specifika, med
endast ett undantag. Texternas omfattning och detaljniva ar mycket varierande, allt fran en kort
mening till flera sidor langa uppdragstexter samt hanvisningar till policydokument.

e Indikatormattens exakthet ar lika varierande, allt fran en konkret variabel, till exempel kring andel
patienter som har fatt en fraga om livsstil, till fragor om allméant halsotillstand.

e  Malvarden utrycks huvudsakligen pa tre satt, som absoluta procenttal, som relativa uttryck ("hogre dn
..") eller som strukturmatt (”i drift”).

e Extra ersattning till vardgivarna forekommer i mycket hogre utstrackning for samtliga levnadsvanor
forutom for tobak specifikt (dar andelen ar oférandrad) jamfort med kartlaggningen 2012.

Det ar utredarens forhoppning att exempelsamlingen ska anvandas av HFS-natverket framst for interaktiva
processer mellan natverkets medlemmar under det kommande aret, men ocksa for att inspirera till en
kreativ diskussion om, samt utgora en bra grund for, en fortsatt utvardering av styrning och ledning
avseende héalsoframjande halso- och sjukvard.
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Bakgrund, syfte och avgransning

Bakgrund

Det halsoframjande perspektivet har fatt en allt tydligare plats i landstingens/regionernas ordinarie ledning
och styrning i form av forandringar av uppdragstexter inom framfoérallt primarvard men ocksa inom
psykiatri och specialistvard. Férandringen har skett i riktning fran allmanna uppdragsbeskrivningar till
specifika uppféljningsmatt och konkreta malvarden samt ersattningar kopplade till dessa mal. Trenden &r
sarskilt tydlig sedan inférandet av Lagen om vardval LOV i primarvarden 2009 dar utveckling av ekonomiska
styrincitament var dominerande.

Det hér uppdraget har sin grund i tva av de strategiska malen for natverket, att hdlsoframjande halso- och
sjukvard ska integreras i ordinarie ledning och styrning och att medlemsorganisationerna stodjer och
starker varandra samt tillvaratar och utvecklar erfarenhetsbaserad kunskap och larande.

En forsta kartlaggning/exempelsamling genomfordes redan 2011 med fokus pa uppdragstexter avseende
levnadsvanorna tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillrdacklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor.
Natverkets medlemmar har uppmarksammat behovet av en ny kartlaggning av ledning och styrning
avseende halsoframjande arbete samt uttryckt intresse att den bor omfatta, forutom arbetet kring
levnadsvanor, arbeten kring vardebaserade vardprocesser, bemotande, personcentrerad vard och
hélsoframjande forhallningssatt.

Syfte

Kartldggningen bestar av konkreta textformuleringar av medlemmarnas senaste uppdrags- och avtalstexter,
uppfoéljningsmatt, mal, datakéallor och atgarder avseende uppdrag, genomférande eller resultat. Genom att
systematisk presentera och gora dessa texter tillgangliga for alla medlemmar i form av en exempelsamling
uppfylls uppdragets 6vergripande syfte: att starka prevention, halsoframjande arbete och personcentrerat
forhallningssatt i halso- och sjukvarden genom erfarenhetsutbyte och spridning av egna erfarenheter.

Avgransning

Kartlaggningen avgransades till att omfatta styr- och ledningsperspektivet, patientperspektivet och
befolkningsperspektivet hos HFS-nadtverkets medlemmar avseende levnadsvanor, bemdtande,
personcentrerad vard och hélsoframjande forhallningssatt. Kartlaggningen omfattar inte
medarbetarperspektivet.
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Metod och genomférande

Metod

Materialet till den har kartlaggningen ar inhdamtat via en skriftlig enkat. Enkaten bestod av sammanlagt tio
fragor, atta fragor handlade om levnadsvanor och tva fragor handlade om halsoframjande forhallningssatt
respektive personcentrerad vard. Fragorna var formulerade pa foljande satt:

Fragor om styrning via uppdrag/avtal/motsvarande avseende prevention i medlemsorganisation:

1. Tobak
1.1. Tobak allmant
1.2. Tobak specifikt
2. Alkohol
2.1. Alkohol allmant
2.2. Alkohol specifikt
3. Mat
3.1. Mat allmant
3.2. Mat specifikt
4. Fysisk aktivitet
4.1. Fysisk aktivitet allmant
4.2. Fysisk aktivitet specifikt

Fragor om styrning via uppdrag/avtal/motsvarande avseende hilsoframjande forhallningssatt i motet med
patienten respektive personcentrerad vard i medlemsorganisation:

5. Halsoframjande forhallningssatt i motet med patienten och personcentrerad vard:

5.1. Vardgivaren utvecklar, utformar vardtjanster och vardprocesser i syfte att systematiskt tillampa
halsoframjande forhallningssatt i moétet med patienten och ddarmed stiarka manniskors upplevda
valbefinnande, forbattra motstandskraft och lakeformaga

5.2. Vardgivaren utvecklar, utformar vardtjanster och vardprocesser i aktivt samarbete med patienter i
syfte att systematiskt tillampa personcentrerad vard

Medlemmarna uppmanades att lamna ytterligare kommentarer under rubriken ”6. Slutkommentar”.

Enkaten ar inte standardiserad, det vill sdga att den inte foljer en standardiserad mall eller pa ett annat satt
for deltagarna i forvag kdand procedur. Fragorna och anvisningarna i denna enkat ar allmant formulerade.
Valet av kontaktpersoner baserades pa presidieledamoternas uppfattning om det mest effektiva sattet att
valja personer som ar bast lampade for att ge kvalificerade svar. En fraga fran den forsta enkaten har
omformulerats och en ny fraga har lagts till. Vi kan inte uttala oss om hur fragorna uppfattades av
respondenterna eftersom det inte ingick i uppdraget att analysera hur respondenterna har uppfattat
fragorna. | nagra kommentarer aterges dock kontaktpersonernas uppfattningar om fragorna och om deras
satt att besvara dem vilket tyder pa att svaren inte kan varderas eller jamforas i syfte att komma fram till
generella slutsatser.
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Genomforande

| november 2015 skickades ett brev ut till samtliga 22 presidieledamoter i HFS-natverket med en begaran
om att utse en eller flera kontaktpersoner som skulle besvara enkéaten. Efter ett par paminnelser kom svar
med namn pa kontaktpersonerna fran alla utom en medlemsorganisation. Enkdten bestaende av
frageformular med tio strukturerade fragor, kompletterad med anvisningar, ett exempel pa en ifylld enkat
(som ett mojligt svar) och ett féljebrev skickades till kontaktpersonerna den 4 december 2015 med tre
veckors svarstid. Pa grund av lag svarsfrekvens skickades en paminnelse till kontaktpersonerna i slutet av
december 2015 om att tiden for att svara pa enkaten forlangdes till den 15 januari 2015. De flesta
enkatsvaren kom i tid med undantag for ett par svar som kom efter deadline. Aven dessa accepterades
dock och ingar i underlaget. Sammanlagt svarade 18 medlemsorganisationer. Eftersom en organisation kom
med tre ifyllda enkater, en for primar-, en for specialist- och en for tandvard, bestar det totala
insamlingsunderlaget av 20 stycken enkatsvar. Dessa enkater besvarades av totalt 38 kontaktpersoner. En
oversikt av kontaktpersonernas befattningar och eventuella roll i HFS-natverket presenteras i Diagram 1.
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Diagram 1: Kontaktpersoner som besvarat enkaten, antal samt befattning och roll i HFS-natverket

En region, ett landsting, ett sjukhus och en 6ppenvardsorganisation deltog inte i enkaten. Forklaringar om
icke deltaganden inkom via skriftliga svar fran och samtal med de anmaélda kontaktpersonerna. Sjukhuset
och 6ppenvardsorganisationen anger att de foljer respektive regions styrning och darmed skulle deras svar
inte bidra med ett nytt exempel. Motiveringarna fran den region och det landsting som inte besvarade
enkéaten innehaller intressanta forslag som aterges under Slutkommentaren.
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Kartlaggningens resultat

Resultatsammanstallning

Samtliga inkomna avtalstexter granskades och delades sedan in i tre grupper beroende pa innehall i

uppdragsbeskrivningarna:

1.

Grupp 1: "Inkomna enkatsvar som avser respektive fraga”, om texterna endast handlade om respektive
fragestallning t ex om tobak allmant respektive tobak specifikt, etc. | den gamla kartlaggningen kallas
de for Specifika texter.

Grupp 2, ” Inkomna enkétsvar som avser alla levnadsvanor/ar allminna”, om texterna var allmanna och/eller
handlade om flera levnadsvanor, oftast om alla levnadsvanorna. | den gamla kartlaggningen kallas de
for Allmanna texter.

Grupp 3, ” Inkomna enkéatsvar utan uppdragstexter om respektive fraga”, om de inkomna enkatsvaren inte
hade ndgon uppdragstext utan endast bestar av texter om uppfoljningsmatt, malvarde, m.m. | den
gamla kartlaggningen kallas de for Inga texter.

Grupp 4, "Inga inkomna svar pa respektive fraga”, dvs. om de inkomna enkéatsvaren inte hade nagon
text alls avseende respektive fraga. | den gamla enkdten hamnade sddana svar under grupp 3, Inga
texter.

Foljande diagram visar fordelningen av de inkomna svaren per respektive grupp.
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Diagram 1: Férdelningen av de inkomna svaren per respektive grupp och enkatfraga, kartlaggning 2016

respektive 2012, i procent av alla deltagare.
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Med undantag for bada fragorna om tobak och for mat allméant ar det farre 2016 som svarat med texter
som endast avser respektive fraga jamfort med 2012. Det &r allmdnna uppdragstexter eller texter som
avser alla levnadsvanor som ar dominerande i de inkomna svaren. Fragorna om halsoframjande
forhallningssatt respektive personcentrerad vard har uteslutande besvarats specifikt med endast ett
undantag. Texternas omfattning och detaljeringsniva ar hogst varierande, allt fran en kort mening till flera
sidor langa uppdragstexter som ofta avser alla levnadsvanor och inte sallan innehaller allménna
formuleringar om betydelsen av preventionsarbete i stort.

Texterna om indikatormatten varierar stort i bade omfattning och exakthet, det ar allt fran konkreta

I”

variabler som “andel patienter som har fatt fragan om livsstil” till fragor om allmant hélsotillstand, vilket

hamtas fran patientenkater.

Malvéarden for indikatormatten utrycks antingen som absoluta procenttal, som procentintervall, som en
beskrivning (exempelvis med orden ”hogre dn 2015”) eller som ett slags strukturmatt i form av uttryck
(exempelvis ”i drift”). Det forekommer att malvarden for indikatormatten inte faststalls alls.

| denna kartldggning ar antalet landsting/regioner som svarat att det finns en extra ersattning till
vardgivarna som ar kopplad till uppdraget mycket hogre for samtliga fragor férutom tobak specifikt dar
andelen ar lika som i forra kartlaggningen (diagram 2). De extra ersattningarna ar oftast kopplade till
struktur- och prestationsmal men ar ibland utformade som séarskilda satsningar i en gemensam resurs eller
ett projekt utdver ordinarie verksamhet.
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Diagram 2: Antal deltagare som svarat att det finns extra ersattning till vardgivarna for respektive fraga,
kartlaggning 2016 respektive 2012.
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Om de inkomna svaren

e Deinkomna svaren avser 2016 om inte annat uppges. Styr- och ledningsdokument faststalls i regel
formellt med ett beslut i fullmaktige i november eller december och just i syfte att samla de senaste
aktuella dokumenten avvaktades svaren fram till mitten av januari 2015. Trots detta blev inte alla
dokument uppdaterade eller tillgangliga for kontaktpersonerna och darmed avser vissa svar 2015.

e Deinkomna svaren presenteras inte pa samma satt som i férra exempelsamlingen dvs. uppdragstexter
for sig, uppfoljningsmatt for sig etc. | denna kartldggning presenteras texterna om uppdrag eller avtal
tillsammans med uppfoljningsmatt, malvarde, ersattning, atgard och kommentarer fér respektive
exempel sa att lasaren far en helhetsbild och ett sammanhang. Darmed flyttas fokus fran de konkreta
formuleringarna av uppdragstexter till respektive uppdrag i sin helhet.

e Antalet svar for respektive fraga varierar (diagram 2). Pa fragan om Tobak allmant svarade t ex. alla 20
deltagare medan endast elva deltagare svarade pa fragan om Mat specifikt. Dessutom varierar svarens
kvalitet. Vissa svar ar for korta, ofullstandiga eller ryckta ur sitt sammanhang. Darfor presenteras
endast de svar som klarar en kvalitetsbedomning. Flest antal exempel presenteras under fragan om
Tobak allmant, 19 stycken, och lagst antal presenteras under frdgan om Mat specifikt, sju stycken.
Anledningen till att vissa inkomna svar inte presenteras som ett exempel kan sammanfattas pa féljande
satt:

o Enkatsvaren innehaller endast bilagor eller hanvisningar.

o Enkétsvaren innehaller endast uppdragstext och kommentar. | dessa fall aterges deras svar
under Kommentarer for denna fraga och inte som ett exempel.

e Vissa svar pa fragor allméant har sorterats som specifika pa grund av innehallet. T ex innehaller nagra
svar pa fragan om Fysisk aktivitet allmant endast text om FaR. Dessa visas som exempel under Fysisk
aktivitet specifikt.

e Endel uppdragstexter innehadller dven beskrivningar av mal, atgarder, uppfodljning och ersattning.
Texterna citeras som de ar utan korrigeringar. | undantagsfall, nar det inte fanns nagon text i cellerna
Uppfoljningsmatt, Malvarde och Ersattning har dessa texter flyttats in under ratt rubrik.

e | ett fall har alla fragor besvarats med samma redogorelse om halsosamtal. | detta fall presenteras
exempel endast en gang.

e Allainkomna svar som inte presenteras av kvalitetsskal aterges pa slutet av varje fraga under rubriken
Ovriga kommentarer. P& detta sitt visas samtliga inkomna svar.

Samtliga resultat i form av exempelsamlingar presenteras efter diskussionen, pa sida 10.

Diskussion

Resultaten visar att landstingen/regionerna har blivit mindre ben&gna att ta fram specifika uppdragstexter.
Betydelse av den fordandringen bor bedémas tillsammans med de inkomna texter om uppféljningsmatt,
malvarde och ersattning som i mycket mindre utstrackning ar allmanna, utan oftast handlar specifikt om
respektive fraga. Relationen mellan de styrande texternas specificitet och effektivitet i styrningen bor
ndrmare studeras innan nagra varderingar av de inkomna texterna kan goras. Detta kan vara en intressant
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fragestéllning for kommande analyser. Av samma anledning ar det vardefullt att i detta sammanhang
analysera ersattning som ett av styrincitament.

Flera av de senaste nationella utredningarna av det svenska hélso- och sjukvardssystemet bedémer att
styrningen hos de svenska landstingen och regionerna varierar. Skillnaderna i bade politiska och
tjanstemannastrukturer/processer gor att styrande dokument som planer, budgetar, policydokument och
beslut som ar ledande for halso- och sjukvarden varierar i sitt innehall och i sin omfattning. Detta gor att de
inkomna svaren bor tolkas forsiktigt och de presenterade exemplen bor primart anvandas som ett
smakprov pa hur andra huvudman har kombinerat uppdragstexter, uppféljningsmatt, malvarden,
ersattningar, atgarder och beslutsdokument for att styra och leda mot en mer effektiv halsoframjande
hélso- och sjukvard.

Utifran de inkomna enkatsvaren och de genomférda samtalen framgar att dessa exempel inte ska betraktas
som fullstandiga eller representativa for respektive organisation utan som utdrag fran styrande dokument
eller snarare som korta sammanfattningar. Darfor ar de presenterade exemplen ténkta att anvandas framst
som inspiration till erfarenhetsutbyte mellan natverkets medlemmar och darmed till en snabbare
tilldmpning av andras erfarenheter i den egna organisationen.

Framtagande av en exempelsamling som ar heltackande och som baseras pa genomgang av samtliga
styrande dokument hos natverkets medlemmar skulle krava mycket mer tid och resurser och det ar osdkert
om det skulle ge mycket mer varde dn denna kartlaggning. Daremot bor exemplen kompletteras med
forstaelse om hur de lokala forhallandena, dialogerna och utmaningarna avseende héalsoframjande halso-
och sjukvard ser ut. Ett forsok att komma fram till den informationen gjordes 2005 nar SKL genomforde en
studie som baserades pa direkta dialoger med 16 davarande landsting, med sammanlagt 146 deltagare, och
genomgang av 143 dokument. Studien resulterade i rapporten "Att hitta skatten i sitt eget hus —
erfarenheter fran samtal med landstingsledningar om en héalsoframjande halso- och sjukvard”. Sedan dess
har mycket hant och en rad viktiga milstolpar pa nationell och lokal niva har passerats dar Nationella
riktlinjer samt inférande av vardval ar bland de viktigaste.

Oberoende av vad nasta steg blir i HFS-natverkets arbete med att forbattra erfarenhetsutbyte inom ledning
och styrning vill vi garna, med denna kartlaggning/exempelsamling som grund, stélla ett par fragor som vi
anser ar angelagna att besvaras inom den narmsta framtiden:

1. De presenterade exemplens roll i styrning och ledning. Vad i uppdraget och genomférandet uppfattas
som mest betydelsefullt? Ar det uppdragstexter, indikatorer, malvarde, ersittning, eller ndgot annat
som inte var foremal for denna exempelsamling (samverkan, lokala vardprogram)? Hur uppfattas
effektiviteten i styrningen av hélsoframjande héalso- och sjukvard lokalt (av politiker, vardgivare, HFS-
processledarna) och vilka ar de viktigaste utmaningarna?

2. Gemensamma standarders. Hur férhaller sig delar av uppdraget (uppdragstexten, ersattningen,
malvarden) mot varandra? Finns det en optimal mix, ett “gyllene snitt”? Finns det behov att diskutera
framtagande av minimistandards for dessa begrepp for respektive levnadsvana och for varje
vardomrade (aldre, barn, kroniker)? Finns det behov av en samling bastexter i form av en mall eller
checklistor som skulle kunna anvandas av medlemmar vid framtagande av egna texter inom HFS —
omradet?
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Det ar utredarens forhoppning att exempelsamlingen kan komma att anvandas av HFS natverket for
interaktiva processer med natverkets medlemmar under det kommande aret, inspirera till en kreativ

diskussion om samt utgéra en bra grund for en fortsatt utvardering av styrning och ledning avseende
hélsoframjande halso- och sjukvard.



HFS

Nitverket Hilsofrimjande hilso- och sjukvard

Exempelsamling

1.1 Tobak allmant

Tabell 1: Oversikt av enkatsvar avseende tobak allmint, jimforelse kartldggning 2016 respektive 2012

Kartldggning 2016 | 2012
Antal deltagande medlemmar 20 21
Inkomna enkatsvar som avser tobak allmant 4 3
Inkomna enkatsvar som avser alla levnadsvanor 15 18
Inkomna enkatsvar utan uppdragstexter 1 0
Inget svar pa fragan om tobak allméant 0 0
Inkomna enkatsvar med information om extra ersattning | 12 | 5 |

Tabell 2: Oversikt av inkomna svar avseende tobak allmént for respektive landsting/region efter besvarade

enkatfragorna.
g . cl.
£ o | T ® 2| .| o] E|lsE
= T2 2| 9| 9| 5| o|®R @
0 © £ 5 € B < € g €
SE| 2| 2E|IS®| E| S| 8| E| 3 E
Landsting/ Region Uppdrags-/ avtalstext Se| S| 8|Xt5| 8 2” al S|&s
Exempel 1 Tobak allmant Ja Ja | Ja Ja Ja | Ja | Ja | Ja Ja
Exempel 2 Tobak allmant Ja Ja | Ja Ja Ja | Ja Ja
Exempel 3 Tobak allmant Ja Ja | Ja Ja | Ja
Exempel 4 Tobak allmant Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 5 Avser alla levnadsvanor Ja Ja | Ja Ja | Ja Ja
Exempel 6 Avser alla levnadsvanor Ja Ja | Ja Ja Ja | Ja | Ja Ja
Exempel 7 Avser alla levnadsvanor Ja Ja | Ja Ja Ja | Ja | Ja Ja
Exempel 8 Avser alla levnadsvanor Ja Ja | Ja Ja Ja | Ja Ja
Exempel 9 Avser alla levnadsvanor Ja Ja | Ja Ja Ja | Ja Ja
Exempel 10 Avser alla levnadsvanor Ja Ja | Ja Ja Ja | Ja Ja
Exempel 11 Avser alla levnadsvanor Ja Ja | Ja Ja
Exempel 12 Avser alla levnadsvanor Ja Ja | Ja Ja | Ja
Exempel 13 Avser alla levnadsvanor Ja Ja | Ja Ja Ja
Exempel 14 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja
Exempel 15 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja | Ja | Ja Ja
Exempel 16 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja | Ja | Ja
Exempel 17 Avser alla levnadsvanor Ja Ja
Exempel 18 Avser alla levnadsvanor Ja Ja
Exempel 19 Ingen Ja Ja | Ja Ja Ja | Ja
Presenteras inte 1* Avser alla levnadsvanor Ja | Ja | Ja

*) Inkomna svar som inte ar fullstandiga, ar identiska med tidigare svar, innehaller information utan betydelse for
kartlaggningen, ar irrelevanta for fragan eller ar allmant otydliga presenteras inte.
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Foljande exempel innehaller uppdragstexter som avser tobak allmant.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Visatsar pa hilsoframjande arbete for att begrdnsa framtida vardbehov. Implementera nationella riktlinjer for
forebyggande héalsovard (1)

e Vardenheten ska pa individniva arbeta med halsoframjande och sjukdomsférebyggande insatser, saval primar-
som sekundarpreventivt for att tidigt upptacka riskmoment. Uppdraget ska utforas i dverensstammelse med
atagandet inom det nationella natverket for halsoframjande hilso- och sjukvard som Region X &r anslutet till.
Vardenheten ska erbjuda patienter forebyggande atgarder och det ska inga som en del i patientmétet. All
vardpersonal ska erbjuda forebyggande atgarder. Vardenheten ska erbjuda patienter information och atgarder i
syfte att stodja individen att ta eget ansvar for sin halsa och bidra till att utveckla en icke medikamentell
behandling av hdlsoproblem. Patienter med tobaksbruk ska rekommenderas tobaksstopp oavsett om
tobaksrelaterad sjukdom konstaterats eller inte. Evidensbaserade metoder infér rokstopp samt rokslutarstod for
den narmaste tiden efter rokstopp ska kunna erbjudas (2)

Uppfoljningsmatt
Indikatorsnamn: Uppféljning tobak
Matt: Antal patienter (eller anhérig) som fatt fragan om tobaksbruk/samtliga besékande patienter

Malvarde
Mal: Antalet ska 6ka jamfort med foregaende ar.

Dokument/datakilla
1. Halso- och sjukvardsnamndens styrkort
2. Krav- och kvalitetsboken for primarvarden

Ersattning
Primarvardsenheterna far ekonomisk ersattning for tobaksavvanjare.

Kommentar
Intresse av att se om det gar att utveckla resultatmatt (antal patienter som blivit rékfria) i stérre utstrackning.

Genomférande:

Atgarder
Vid besoket fragar lakaren eller annan vardpersonal patienten om rokvanor och registrerar svaret i patientjournalen.

Dokument/datakilla
Webbaserat verktyg (Qlick view) med automatisk overforing av data fran patientjournalen. Uppdateras [6pande med
endast nagot dygns fordrojning.

Kommentar
Dokumentationsrutinerna ar inte fullt ut implementerade och darfér vet vi att det finns en underregistrering. Antal
atgarder som erbjuds patienter med tobaksbruk dokumenteras och féljs upp pa samma satt via Qlick view.

Resultat:

Kommentar
Resultatet foljs halvarsvis pa 6vergripande niva (i delarsrapport och i bokslut pa forvaltningsniva).
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Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

1. Halsokoordinatorskonceptet

Halsokoordinatorskonceptet och grundférutsattningar for det halsoframjande arbetet i primarvarden i Landstinget X.

Héalsokoordinatorkonceptet innebar att verksamhetschefen utser en namngiven hélsokoordinator, samt sakrar att det

finns nagon namngiven ansvarig inom personalgruppen for varje levnadsvaneomrade. Flera funktioner kan ligga pa

samma person. Ansvarig personal inom respektive levnadsvaneomrade ska ha mandat och avsatt tid att tillhandahalla

stod till patienter som 6nskar hjdlp med att férandra sina levnadsvanor. Personalen ska ha adekvat kompetens for

uppdraget. Tillsammans bildar dessa ett team for halsoframjande arbete pa vardcentralen. Halsokoordinator

samordnar/utvecklar och sikerstéller det hdlsoframjande arbetet pa vardcentralen. Halsokoordinatorn har i uppdrag

att vara kontaktperson for det hélsoframjande arbetet gentemot sammankallande i natverket for hidlsokoordinatorer.

Natverksgrupperna inom varje omrade, samt Halsokoordinatorernas natverk, har tva obligatoriska natverkstraffar per

ar. Vardcentralen ska ha en plan for att samtlig personal som har behandlande moten med patienter utbildas i Ml

(motiverande samtal). Vardcentralens personal ska ha tagit del av Landstinget Xs information om det halsoframjande

uppdraget.

2. Policy for rokfritt landsting

For besokare, patienter, medarbetare, fortroendevalda, elever och entreprendrer galler rokfrihet i landstingets egna

och av landstinget forhyrda lokaler. Vid beséksentréer ska rokfria zoner finnas.

E- cigaretter likstalls med vanliga cigaretter och landstingets rokfria miljoer galler oavsett om produkten innehaller

tobak eller e;j.

3. Verkstallighetsbeslut géllande foljsamhet till ENSH:s standards i det tobakspreventiva arbetet (utgér paraply for
manga insatser)

Beslut: Hirmed beslutas att infora standards for det 6vergripande tobakspreventiva arbetet i Landstinget X. Det

tobakspreventiva arbetet i Landstinget X ska organiseras enligt ENSH:s standars med hanvisning till en bilaga.

Framtidens halso- och sjukvard, inriktningsdokument

Hélsofrdamjande arbete

Det hédlsoframjande arbetet handlar bade om insatser for att stédja medborgarna i att behalla god halsa och om

insatser for att aterfa halsa. Delmal 1 tobak.

4. Mal och Budget 2015:

Okade satsningar ska ske pa férebyggande vard/sjukdomsférebyggande arbete, dar det dvergripande mélet &r

minskad sjuklighet och dodlighet pa grund av tobak, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma

matvanor. Ett hdlsoframjande landsting prioriterar insatser som ger de storsta halsovinsterna inte bara for patienter

och individer, utan ocksa for landstingets egen personal.

Regelboken for Halsoval:

Det hélsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetet spelar en central roll i Primarvarden. Priméarvarden ska arbeta
langsiktigt och systematiskt for att uppna en hélsoframjande priméarvard, dar samverkan med aktorer utanfér den
egna vardcentralen kan inga. Vardgivaren ska arbeta pa saval strukturniva genom féljsamhet till
Halsokoordinatorskonceptet (bilaga 1) som pa individniva vid patientkontakter.

Uppfoljningsmatt

1. Attvardcentraler har namngivna personer for tobaksprevention/avvanjning i det har fallet som deltar aktivt pa
tillhérande natverkstraff

2. Finnsej

3. Finns ej pa 6vergripande organisationsniva, gors pa avgransade delar av organisationen med Kullbergska X som
forsta steget.

4. Andelen rokande i befolkningen

Malvérde
1. Minst en diplomerad tobaksavvanjare pa varje vardcentral
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2. Finnsej
3. Ejframtaget
4. Andelen rokare i befolkningen ska ha minskat 2016 jamfort med 2012

Dokument/datakilla

1. Listor som regelbundet f6ljs upp och uppdateras av personal pa enheten Hélsoframjande landsting
2. Policy for rokfritt landsting

3. Verkstéllighetsbeslut

4. Webben samt Inriktningsdokument Framtidens halso- och sjukvard

Ersattning

1. Halsokoordinatorskonceptet ersatts med 20 kr/per listad patient. Priméarvard, ersattning utgar ocksa for atgard:
Kvalificerat radgivande samtal 100 per gang individ tobaksavvanjning

2. Tobak Kvalificerat radgivande samtal KVA-kod DV113. Atgarden ersitts med 100 kr, max 8 ggr per &r och individ.

Kommentar

Halsokoordinatorskonceptet dr uppdrag/styrning pa strukturniva och utgér en viktig grund for allt
sjukdomsforebyggande arbete i primarvarden dar uppdrag inom tobak, alkohol, matvanor och fysisk aktivitet ingar
samt psykisk halsa (stress och somn). | mal och budget aterfinns text gdllande sjukdomsforebyggande insatser pa flera
stéllen.

Genomférande:

Atgarder

Tobak Kvalificerat radgivande samtal KVA-kod DV113. Genomférs av medarbetare med diplomerad
tobaksavvanjningsutbildning eller motsvarande. En atgard pa detta omrade avser en 6verenskommen och planerad
behandlingsinsats vid personligt besok (individuellt eller i grupp). Efterféljande behandlingsinsatser kan ske via
telefonsamtal i de fall patienten dnskar detta under forutsittning att kvalitén i insatserna kan uppratthallas. Atgarden
kvalificerat radgivande samtal innebar att halso- och sjukvardspersonal for en dialog med patienten samt anpassar
atgarderna till den specifika personens alder, hélsa, risknivaer med mera. Atgarder p& denna niva &r ofta tidsmassigt
mer omfattande an radgivande samtal och &r teoribaserade eller strukturerade. Konsultationen sker oftast vid
upprepade tillfallen.

Resultat:

Kommentar

Uppféljning 1 innebar att patienten vid ett personligt besok i varden eller vid ett telefonsamtal 6 man efter rokstopp
beddms vara:

e Tobaksfri eller KVA-kod UX010

e  Ejtobaksfri KVA-kod UX011

Utforska motivation for fortsatt/fornyat forsok till forbattrade matvanor, erbjud stod.

Uppfdljning 2 innebar att patienten vid ett personligt besok i varden eller vid ett telefonsamtal 9-12 méan efter
rokstopp bedéms vara:

e Tobaksfri eller KVA-kod UX012

e Ejtobaksfri KVA-kod UX013

Vardcentraler som ingér i Halsokoordinatorskonceptet kan anséka om att bli diplomerad Halsocentral.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
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Landstingsplanen 2016-2018. Daglig rokning ar den levnadsvana som skapar den stérsta ohalsan for enskilda individer
i Sverige. Landstinget har malet att X Ian ska vara tobaksfritt 2025 och har anslutit sig till opinionsbildningsprojektet
"Tobacco endgame - rokfritt Sverige 2025”. Ett Iangsiktigt arbete bedrivs i samrad med kommunerna fér att fa bort
tobaksbruket i lanets alla hogstadie- och gymnasieskolor. Malet &r att alla elever i arskurs 9 ska var tobaksfria. Gravida
och personer med psykisk sjukdom &r prioriterade grupper. Gravida ska erbjudas kostnadsfritt avvanjningsstod via
halsocentralerna. For att motivera till tobaksfrihet ska landstinget arbeta for en utékning av tobaksfria miljéer pa
lanets sjukhus och héalsocentraler

Uppfoljningsmatt
1. Samtliga elever som gar ut ak 9 ska vara tobaksfria.
2. Andel tobaksbrukare som fatt kvalificerat radgivande samtal.

Malvéirde
1. 100%
2. 16%

Dokument/datakilla

Landstingsplanen 2016-2018

1. Lokala drogvaneundersékningar samt uppféljning genom Tobaksfri Duo
2. Foljs genom journalsystemet Cosmic

Genomférande:

Atgarder

Utveckling av Tobaksfri Duo dven for gymnasiet.

e Utbildning for elevhalsa i SOTIS (Samtal Om Tobak i Skolan)

e Alla landstingets miljoer ska vara tobaksfria.

e Okad tillganglighet till tobaksavvanjare.

e  Kontinuerlig utbildning i motiverande samtal och grund tobak erbjuds till samtlig personal i landstinget. Sarskilt
fokus pa personal som moter psykiskt sjuka med somatiska sjukdomar.

e Alla patient- och kundmoten ska vara tobaksfria.

Dokument/datakilla
Beslutad strategi och tillkommande handlingsplan

Exempel 4

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Mal: Stod for minskad tobaksrokning
Utforaren ska bidra med stéd till patienterna fér minskad tobaksrékning.

Uppfoljningsmatt

1. Redovisning av antal patienter fordelat pa kon som fatt fragan om tobaksvanor

2. Redovisning av antal patienter fordelat pa kén som brukar tobak dagligen

3. Redovisning av antal patienter fordelat pa kon som fatt enkla rad kring sitt tobaksbruk enligt landstingets
kunskapsunderlag for levnadsvanor

4. Redovisning av antal patienter fordelat pa kén som fatt radgivande samtal kring sitt tobaksbruk enligt landstingets
kunskapsunderlag for levnadsvanor

5. Redovisa antal patienter fordelat pa kon som fatt tobaksavvanjning (kvalificerat radgivande samtal)
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Dokument/datakilla
Vardoéverenskommelse, Xs uppdrag 2015. Utdata fran journal (Cosmic)

Ersattning
5000 tkr (punkt 1) 4 000 tkr (punkt 2)

Kommentar
Malformuleringarna ar fran 2015 formulerade for att 6verensstimma med Socialstyrelsens Nationella Riktlinjer.

Resultat:

Kommentar
Malet ar helt uppnatt men svagare resultat pga ny malformulering jamfort med 2014.

Foljande exempel innehaller uppdragstexter som avser alla levnadsvanor och inte bara tobak allmant.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstinget X drivs inte genom uppdragsstyrning utan féljande styrdokument rader:
e Landstingsplan 2016-18

e Verksamhetsplaner for Landstingsstyrelsen och ndmnderna 2016

e Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas handlingsplaner 2016

Text fran Landstingsplan 2016-18

Med sikte pa visionen livskvalitet for dig, vardkvalitet for oss, tar landstinget X avstamp i fyra politisk prioriterade
overgripande malomraden:

1. God hélso- och sjukvard med insatser for en battre folkhalsa.

2. Aktivt klimat- och miljoarbete for hallbara livsmiljoer.

3. Hallbar kostnadsutveckling fér en langsiktig stabil ekonomi.

4. Engagerade medarbetare och goda utvecklingsméjligheter.

Landstingets samtliga verksamheter har ett brett uppdrag i det férebyggande folkhélsoarbetet, dar kunskap om
medborgarnas behov ar en central faktor. Samverkan med 6vriga samhallet och dess aktorer ar en viktig forutsattning.
Formerna for detta ska standigt utvecklas.

Malomradet god hélso- och sjukvard med insatser for battre folkhalsa innehaller fem inriktningsmal:

Landstinget X har god tillganglighet till besék och behandling.

Landstinget Xs arbete for en battre folkhalsa avspeglas i en 6kad jamlik halsa.

Medborgare och patienter har stort fortroende for Landstinget Xs verksamheter.

Landstinget X erbjuder en trygg och sadker hilso- och sjukvard.

Landstinget X erbjuder en hélso- och sjukvard med patientens perspektiv i fokus.

Vi ska ta vara pa alla moten med vara patienter och ge dem forutsattningar att ta ansvar for att hantera sin hilsa,
sjukdom eller funktionsnedsattning. Att framja halsa ar en viktig strategi for att uppna visionen livskvalitet for dig,
vardkvalitet for oss.

Ett framgangsrikt férebyggande och hélsoframjande arbete for en béttre eller bibehallen halsa pa sikt leder till
minskade sjukvardskostnader och innebar ett effektivt nyttjande av sjukvardens resurser. Detta arbete ska bedrivas
medvetet och uthalligt och integrera ett halsoframjande och sjukdomsférebyggande forhallningssatt i hela
vardkedjan. Tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillrdcklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor ar de fyra
levnadsvanor som bidrar mest till den samlade sjukdomsbérdan. Socialstyrelsens nationella riktlinjer for

ounsEwNE
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sjukdomsforebyggande metoder ska foljas i detta arbete. Det finns skillnader i upplevd hélsa mellan kénen, mellan
olika socioekonomiska grupper och mellan olika dldersgrupper. Detta innebar att halsan inte ar jamstalld eller jamlikt
fordelad i vart 1an. Landstingets folkhdlsoarbete ska bidra till en storre jamlikhet i den sjalvupplevda hélsan.
Landstinget har ett viktigt ansvar for den langsiktiga halsoutvecklingen, men manga faktorer som paverkar hélsan
ligger utanfor landstingets ansvarsomrade. Samverkan med andra aktorer blir dirmed en viktig strategi for att
astadkomma resultat. Folkhalsopolicyn for X |an 2014-2018 ska vara grunden fér denna samverkan och vigledande for
vara verksamheter i det hdlsoframjande och sjukdomsforebyggande arbetet.

Text fran Landstingsstyrelsens verksamhetsplan 2016:

De huvudsakliga framgangsfaktorerna for Landstingsdirektorens stabs arbete inom malet ar:
e Halsoframjande och forebyggande riktlinjer ar val férankrade och tillampas

e Stddja ett halsoframjande och personcentrerat forhallningssatt i varden

e  Stddja utvecklingen av distansbesok i varden

Text fran Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016:

Vardenheterna ska, utifran den folkhalsopolitiska policyn och Landstingsplanens mal, i samverkan med andra
samhallsaktorer bedriva ett offensivt folkhdlsoarbete i ldnet. Malen ar att halso- och sjukvarden ska ha en god
tillganglighet till besdk och behandling, vara forebyggande for en béttre folkhalsa och for en 6kad jamlik vard som ska
kunna erbjudas med patientens perspektiv i fokus.

Text fran Psykiatri/habiliteringsférvaltningens handlingsplan 2016:
Foérvaltningen ska arbeta med samtal kring levnadsvanor.

Text ur Folktandvardens handlingsplan 2016:

For att Folktandvarden ska kunna framja saval den allmdnna hélsan som munhalsan och forebygga sjukdom &r det
viktigt att ett hdlsoframjande och sjukdomsforebyggande forhaliningssatt integreras i hela vardkedjan. Tidiga och
lampliga insatser ska goras bade pa individ-, grupp- och befolkningsniva och vi ska ta till vara pa alla moten med vara
patienter och ge dem férutsattningar att var delaktiga i arbetet for sin egen hélsa, vard och behandling.

Text ur Xs handlingsplan 2016 inte mojligt annu, da den beslutas forst vid manadsskiftet.

Uppfoljningsmatt

Uppdragsbeskrivning och regelbok fér Halsoval X:

1. Matt: antal listade personer alder 18-74 ar, som har identifierats med tobaksbruk

2. Namnden for Xs verksamhetsplan:
a. Andel av berdrda kliniker som vid planerade mottagningsbesok, och/eller vid inldggning, har dokumenterat
patientens identifierade levnadsvanor enligt de nya sokorden under "levnadsvanor" i journalsystemet
b. Andel av berorda kliniker som har kartlagt minst en diagnosgrupp eller patientkategori avseende jamlik vard
utifran t.ex. alder, kon, bostadsort.

Ndmnden for psykiatrin/habilitering

3. Andel patienter som far samtal om halsa och levnadsvanor.

Landstingsstyrelsen

4. Anvandning av SAMSPELS-modellen

5. Pilot levnadsvanemottagning

Malvarde

OBS! Matten nedan hianger ihop med malvardena som beskrivs i rutan under - har foljt samma numrering.

1. MaliUppdragsbeskrivning och regelbok for Halsoval X 2016
Delmal 1:1 Av patienter med diagnoserna hypertoni och/eller diabetes i dldern 18-74 ar som besokt vardenheten
under aret ska minst 75 % ha tillfragats om minst tre av fyra levnadsvanor (tobak alkohol fysisk aktivitet och
kost) och vid behov fatt relevant atgard som ska foljas upp.

Namnden for X

2. a. Arlig férbattring.
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b. 100 %
Namnden for Psykiatri och habilitering 2016
3. Ska 6ka hogre an riksgenomsnittet
Landstingsstyrelsen
4. Anvands till alla med behov av sammanhallen vard och omsorg
5. Idrift

Dokument/datakilla

e Landstingets samlade delars- och arsbokslut

e Uppfdljning av Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas delars- och arsbokslut

e  Statistik fran Qlickview som bygger pa dokumentation i vardinforationssystemet System Cross

Ersattning
Ingen ersattning utgar - det ingar i grunduppdraget inom budgeterade ramar.

Genomforande:

Atgirder
Vid besok fragar vardpersonal om tobaksvanor och ger relevant atgard som dokumenteras i journal under sokordet
levnadsvanor, allt enligt lokalt vardprogram for landstinget X.

Dokument/datakilla
Journalsystemet

Resultat:

Kommentar
Resultatet efterfragas vid aterbesok eller via telefonuppfoljning och dokumenteras i journalsystemet enligt lokalt
vardprogram for Landstinget X.

Exempel 6

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Region Xs 6vergripande folkhdlsomal ar att medverka till att skapa forutsattningar for en god och jamlik halsa i X.
En god hélsa &r en resurs for den enskilda individen och en framgangsfaktor for samhallsutvecklingen.
Folkhélsouppdraget ska I6pa som en réd trdd genom hela Region Xs verksamhet. Det forebyggande halsoarbetet
maste ske ndra medborgarna pa vard- och familjecentraler. (Budget 2016)

e Halsoframjande och sjukdomsforebyggande arbete: Halsoutvecklingen i X ska foljas, analyseras och vara ett
underlag for kommande prioriteringar, riktade insatser och beslut. Fortsatt halsoframjande och
sjukdomsforebyggande arbete enligt beslutade strategier och handlingsplaner avseende insatser pa kort och lang
sikt. (Overgripande verksamhetsplan 2016)

e Vardpersonal férvantas ta upp fragan om tobaksbruk och patala tobakens betydelse for den akomma som
personen soker vard for. De personer som onskar hjalp och stod att sluta med tobak boér erbjudas kontakt med
tobaksavvanjare. | Region X ar tobaksavvanjaren den kompetens som kan fora ett kvalificerat samtal om tobak.
Vid varje vardcentral och vid sjukhusen i Vaxjo och Ljungby finns tobaksavvanjare. (Medicinsk riktlinje tobak)

e  Folkhalsopolicyn 'En god hélsa for alla — For hallbar utveckling och tillvaxt i Xs 1an &r visionen for det
lansgemensamma folkhédlsoarbetet. For att skapa forutsattningar att na visionen har en lansgemensam
folkhalsopolicy tagits fram. Den har utformats i samverkan och antagits av ldnets samtliga kommuner, regionen
och lansstyrelsen. Vision for malomrade 11 i X véxer alla upp och lever utan risk att skadas pa grund av sitt eget
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eller andras bruk av alkohol, narkotika, dopningsmedel, tobak eller 6verdrivet spelande. Genom en god
samverkan mellan lanets aktorer finns trygga och drogfria miljoer for alla lansinvanare. (Linsgemensam
folkhalsopolicy 2012 - 2015)

e Vardcentralerna ska bedriva ett systematiskt halsofraimjande och sjukdomsférebyggande arbete. Patienterna ska
stodjas och stimuleras att bibehalla eller forbéttra den egna hélsan genom hélsosamma levnadsvanor. Sarskilt
angelaget ar detta for de grupper som ar mest utsatta for ohalsa. (Vardval X — primarvard, Uppdragspecifikation
2015)

e  Stod ska erbjudas till patienter med tobaksbruk enligt rekommendationer i Socialstyrelsens nationella riktlinjer for
sjukdomsforebyggande metoder (Vardval X — primarvard. Uppdragspecifikation 2015).

Uppfoljningsmatt
1. Andel patienter med diabetes som ar icke rékare
2. Andel av alla patienter med hypertonidiagnos som tillfragats om tobaksvanor.
3. Xarna har en god halsa:
3a. Sjukpenningtalet
3b. Sjalvskattad hélsa (god eller mycket god) hos befolkningen 16 - 84 ar enligt folkhdlsoenkaten HLV
4. Socialstyrelsens utvecklingsindikatorer tobak.

Malvirde
1. 100%
2. 95%eller mer
3. 3a.Plats 3i Sverige
3b. Kvinnor 71 %, man 77 %
4. Okande

Dokument/datakilla

1. Uppdragsspecifikation vardval - primarvard, Region X.

2. Uppdragsspecifikation vardval - priméarvard, Region X.

3. aochb. Budget 2016

4. Medicinsk riktlinje “Tobak”/Nationella riktlinjer f6r sjukdomsférebyggande metoder

Ersattning

100 kronor/listad inom vardval - primarvard foér ospecificerat forebyggande arbete
1. Ingen

2. Som en del i en viktad ersattningsmodell

3. aoch b. Ingen utom i primarvarden enligt ovan.

4. Ingen

Kommentar
Uppdragsspecifikation for vardval - primarvard 2016 ar inte beslutad annu men dar kommer det en skrivning géllande
fler diagnoser och fragor om tobaksbruk.

Genomférande:

Atgirder
Uppgifter om tobaksbruk journalfors i sdrskild sokordsstruktur, med fasta virden och KVA-koder.

Dokument/datakilla
Cambio Cosmic

Resultat:

Kommentar
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1. 85%, 2015, samma 2014
83 %, 2015, 6kning fran 2014
3. 3a.Plats 4, 2015
3b. Kvinnor 69 %, man 77 %, 2015
4. Redovisas separat pa nyaret 2016

Exempel 7

Uppdrag:

N

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

En bra och jamlik halsa och vard ar en viktig forutsattning for valfard i lanet. NSC har en viktig roll att informera om
den potential som finns till férbattrad halsa och stédja patientens tilltro till sin formaga samt stimulera patienter till
eget ansvar for sin halsa. Detta genom att erbjuda rad kring levnadsvanor och stod till forandring. Speciellt galler detta
preventiva insatser relaterade till tobak, alkohol, mat och fysisk aktivitet. En forutsattning for att lyckas ar att vi
arbetar aktivt for att vi i hog utstrackning dokumenterar patientens levandsvanor i “"Halsobladet”.

Uppfoljningsmatt
Andel unika bestkande till varden (18 ar-), for vilka det har registrerats atgard for tobak i Halsobladet.
Andel utbetalda Mal & matt-ersattningar for primarvardens tobaksinterventioner.

Malvirde
e >15%-2015, Halsobladet
e >90%, Mal&Matt

Dokument/datakilla
Halsobladet 2015

Ersattning
7 milj. kr, till virdcentralerna. Vid 3 manaders-uppféljningen utgar 3000kr/tobaksfri pat. och vid 12 manaders-
uppfoljningen ersatts 6000kr/tobaksfri pat. helt tobaksfri i minst 6 manader.

Kommentar

Da det tobakspreventiva arbetet inom X har kommit igdng val sa plockas mal och matt ersattningen fér priméarvarden
bort nasta ar. Primarvarden far istallet pengar for att arbeta med forbattringsarbete.

Aven Folktandvarden har ett uppdrag i befolkningsansvaret fér barn och ungdomar att arbeta med tobaksprevention.
Forutom information och registrering av tobaksvanor i samband med individuell behandling (tobaksbruk registreras
for alla barn och ungdomar vid aldrarna 12, 16 och 19 ar), ansvarar Folktandvarden aven for upplysningsverksamhet i
samarbete med skolorna. Folktandvarden ska medverka i regionens folkhalsoarbete vilket innebar att ge rad om
levnadsvanor till patienter for att uppna en god tandhalsa, sarskilt vad avser kostrad och tobaksprevention samt aktivt
erbjuda tillgang till tobaksavvénjning saval individuellt som i grupp.

Genomfoérande:

Atgirder

Ca 44200 patienter har en dokumentation om att de har fatt fragor om tobak i Halsobladet = 15 %.

ca 5600 tobaksbrukare ar identifierade (man: 2318 rokare och 531 snusare, kvinnor: 2595 rokare och 115 snusare).
Bade Folktandvarden och privattandvarden har mojlighet att arbeta med tobaksavvanjning. Under 2014 var det 109
stycken patienter som erhdll tobaksavvanjning via tandvarden. Statistik for 2015 finns dnnu ej tillgénglig.

Dokument/datakilla
Mal&Matt 2015, Regelbok for Primarvarden. Datakalla; Halsobladet i patientjournal Cosmic.
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Resultat:

Kommentar

Ca 4300 registreringar i Halsobladet kring radgivningsniva enligt Socialstyrelsens nationella riktlinjer kring
sjukdomsforebyggande metoder, varav 2075 stycken som kvalificerat radgivande samtal.

Det ar ca 2400 patienter som har pabdrjat en tobaksavvénjning och utav dessa &r det ca 29 % som &r tobaksfria vid 12
manaders-uppféljningen.

Exempel 8

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Verksamhetsidé

e Genom aktiva, férebyggande och hilsoframjande insatser ska landstinget verka for en jamstalld och jamlik halsa
hos Xingarna. For att uppna malet Sveriges basta sjalvskattade halsa ar 2020 och en hallbar halsoutveckling i
befolkningen, ska landstinget verka for en jamlik och jamstalld halsa bade genom egen verksamhet och i
samverkan med andra aktorer. Halsoframjande férhallningssatt ska finnas vl inarbetade i verksamheten och
tidigt férebyggande arbete ska prioriteras. Det férebyggande arbetet ska ske genom att sjukdomsférebyggande
metoder integreras i det dagliga patientarbetet samt genom befolkningsinsatser. Xs halsosamtal riktade till vissa
aldersgrupper ar exempel pa insatser pa befolkningsniva. Aven hilsosamtal med asylsdkande gynnar bade
mangfald och integration.

e Den hélsoframjande och forebyggande varden ska starkas.

e  Prestationsersattning inom omradet sjukdomsforebyggande verksamhet. De nationella riktlinjerna for
sjukdomsforebyggande metoder ska implementeras i primarvardens uppdrag. Sedan nagra ar finns saval
strukturersattning som prestationsbaserade ersattningar som ska underlatta denna implementering.
Strukturersattningen forutsatter att hdlsocentralen har en inarbetad handlingsplan och arbetar aktivt med
insatser mot tva valda riskgrupper De ena riskgruppen ar diabetes, hogt blodtryck, évervikt eller fetma. Den andra
riskgruppen omfattar depression/angest samt sémnstérning. Halsocentralens arbetsinsatser méts genom andel
patienter i riskgrupp som har journalférd riskbedomning avseende levnadsvanor samt andel patienter med
konstaterat risk som fatt dokumenterade atgarder enligt nationella riktlinjer. Malnivaerna utgar fran lansresultat
fran foregaende ar. Ersattningen utgar upp till ett tak motsvarande 4,4 mkr. En rorlig ersattning finns inom
omradena tobak och fysisk aktivitet. For de rorliga ersattningarna tillampas inget ekonomiskt tak. For
dokumenterad identifikation och atgard inom omradet fysisk aktivitet som ar radgivande samtal med tillagg (FAR-
recept/stegraknare/motsvarande) och med sarskild uppfoljning utgar en ersattning om 500 kr per individ. Denna
ersattning betalas ut efter genomférd uppféljning. Registrering och dokumentation ska enligt anvisningar ske i
VAS och vara i 6verensstammelse benamningar i de nationella riktlinjerna.

e Halsosamtal. Sedan 2013 finns ett befolkningsinriktat halsouppdrag som omfattar halsosamtal for vissa
aldersgrupper. Uppdraget innebar att alla leverantorer ska erbjuda ett hdlsosamtal till sina listade som under aret
fyller 30, 40, 50 eller 60 ar. Halsosamtalet bygger pa ett koncept som Folkhalsocentrum tagit fram. For
genomfdrda hilsosamtal for ovanstdende malgrupper utgar en ersattning om 1000 kr. Besoksavgift enligt
landstigets avgiftshandbok erldggs.

Uppfoljningsmatt

Indikatorer:

e  Sjalvskattad halsa (kon)

Sjalvskattad hélsa (kon, utbildningslangd)

e Andel med tva eller fler ohdlsosamma levnadsvanor

e Andel personer som deltagit i halsosamtal

Riskbeddmning avseende levnadsvanor vid diabetes, hypertoni och dvervikt.

e  Matt: Andel av patienter med besdk avseende namnda diagnoser som har journalférd riskbedémning inom
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levnadsvaneomradet; alkohol, fysisk aktivitet, matvanor och tobaksbruk.

Atgard vid identifierad risk avseende levnadsvaneomradet vid diabetes, hypertoni och dvervikt.

e  Matt: Andel patienter med riskbruk alkohol, otillrdcklig fysisk aktivitet, ohdlsosamma matvanor och daglig rékning
som fatt journalférd atgard enligt nationella riktlinjerna.

Riskbedomning avseende levnadsvanor vid depression, angest och sémnstorning.

e  Matt: Andel av patienter med besok gillande namnda diagnoser som har journalford riskbedémning inom
levnadsvaneomradet; alkohol, fysisk aktivitet, matvanor och tobaksbruk.

Atgard vid identifierad risk avseende levnadsvaneomradet vid depression, &ngest och sdmnstérning.

Matt: Andel patienter med riskbruk alkohol, otillracklig fysisk aktivitet, ohdlsosamma matvanor och daglig rékning som

fatt journalférd atgard enligt nationella riktlinjerna.

Malvarde

e  Sjalvskattad halsa: Ligga i nivd med oOvriga riket ar 2025

e  Sjalvskattad halsa (kon, utbildning): Minskade skillnader

e Andel med tva eller fler ohdlsosamma levnadsvanor: < 25 %

e Andel personer som deltagit i hdlsosamtal: 50 %

Riskbeddmning avseende levnadsvanor vid diabetes, hypertoni och dvervikt:

e  Malvarde 2015 var 50 %, 2016 beraknas bli hogre. Utgar fran lanssnittet 2015.

Atgard vid identifierad risk avseende levnadsvaneomradet vid diabetes, hypertoni och évervikt:
e Malvarde 2015 var 56 %, 2016 beraknas bli hogre. Utgar fran lanssnitt 2015
Riskbeddmning avseende levnadsvanor vid depression, angest och somnstorning:

e  Malvarde 2015 var 35 %, 2016 beraknas bli hégre, utgar fran lanssnittet 2015

Atgard vid identifierad risk avseende levnadsvaneomradet vid depression, &ngest och sémnstorning:
Malvarde 41 %, 2016 beraknas bli hogre. Utgar fran lanssnittet 2015

Dokument/datakilla

e  Strategiskaplanen 2016-2018

e landstingstyrelsens plan 2016-2018
e  Bestallning Priméarvard 2016

Ersattning

1000 kr tobaksavvanjning (kval radgivande samtal DV113) per patient
Strukturersattning for arbete med tva utvalda riskgrupper

1000 kr for genomforda halsosamtal 30-40-50-60 aringar

Genomforande:

Atgirder
Patient tillfragas om levnadsvanor i samband med besok och detta registreras i journal. Likasa atgard vid bedémd risk.
Utbildning av diplomerade tobaksavvanjare genomférs regelbundet

Dokument/datakilla
Halsa pa lika villkor - sjdlvskattad hélsa, tva eller fler ohdlsosamma levnadsvanor
Patientjournal (VAS - identifikation och atgard levnadsvaneomradet for utvalda riskgrupper, halsosamtal)

Resultat:

Kommentar
De flesta hc uppnar malen for riskgrupperna darfér kommer malet héjas for 2016
Antalet patienter som erbjuds tobaksavvanjning har 6kat. Fran 438 st. 2010 till 835 st. 2014 (inom PV)
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Exempel 9

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Politisk viljeinriktning taget av Samverkansndamnden X-Xregionen, att implementera samtliga nationella riktlinjer dar

bland annat Nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder ingar. Den har som syfte att bidra till en mer

likvardig tillampning av sjukdomsforebyggande metoder inom regionen och till att vara ytterligare stod i styrning och

ledning av halso- och sjukvarden med 6ppna och systematiska prioriteringar.

Samverkansnamnden rekommenderar landstingen att;

e utveckla hélso- och sjukvardens sjukdomsférebyggande arbete sa att rekommendationerna i de nationella
riktlinjerna foljs

e sdkerstalla att saval priméarvard som specialistsjukvarden systematiskt erbjuder sjukdomsforebyggande insatser
till personer med konstaterat ohdlsosamma levnadsvanor

e se Over organisationen av det sjukdomsférebyggande arbetet sa att det bedrivs kostnadseffektivt

e aktivt félja upp att det sjukdomsforebyggande arbetet genomférs

e som mal ange att alla patienter som séker vard och som hélso- och sjukvarden konstaterar har ohalsosamma
levnadsvanor erbjuds relevanta sjukdomsférebyggande insatser

e som mal ange att 90 % av gravida, ammande, féraldrar till sma barn samt personer som skall genomga operation
far tillgang till sjukdomsférebyggande insatser

e gemensamt valja ut indikatorer for redovisning, uppfoljning och jamférelse

Overgripande mal fér sjukdomsférebyggande arbete;

minskad sjuklighet och dédlighet pa grund av tobak, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohadlsosamma

matvanor genom aktivt sjukdomsférebyggande arbete

o det sjukdomsforebyggande arbetet sker med kunskapsbaserade metoder och god kvalitet

e patienter/anhériga/narstdende anser att man far goda rad och vigledning av sjukvarden

Primarvard - Halsoval

Det 6vergripande malet for halso- och sjukvarden i X ar en god och jamlik halsa for hela befolkningen, oavsett kon,

alder, funktionsnedsattning, etnicitet, religion, sexuell laggning, politisk askadning och ekonomiska forutsattningar. | X

har alla invanare ratt till en god hélso- och sjukvard efter behov och patientens delaktighet och medbestadmmande i

val av vard och behandling &r en sjalvklarhet. For att kunna ge en god hélso- och sjukvard ar det forebyggande arbetet

av stor betydelse. Halsocentralen skall erbjuda patienter forebyggande atgarder och det ska ingad som en del i

patientmotet. All personal inom halso- och sjukvarden skall erbjuda férebyggande atgarder. Halsocentralen skall

erbjuda patienter information och atgarder i syfte att stédja individen att ta eget ansvar for sin halsa. Region X har

fattat beslut att halso- och sjukvarden skall arbeta forebyggande i enlighet med "Nationella riktlinjer for

sjukdomsforebyggande metoder". Samtliga halsocentraler skall gora en handlingsplan for arets arbete. Planen skall

lamnas till Halsovalskontoret i borjan av aret. Redovisning av arets resultat lamnas in i januari aret efter. Samtliga

héalsocentraler skall erbjuda ett hdlsosamtal till alla listade som under aret fyller 40 ar.

Uppfoljningsmatt

Priméarvard halsoval:

e Nya handlingsplaner ska uppréattas inom respektive verksamhet.

e Antalet personer som under aret fyller 40 ar och ar listade pa halsocentralen. Samtalet ska vara genomfért under
aret.

e Patienternas upplevelser av primarvarden kommer att matas via den nationella patientenkdten samt ev lokala
enkater i Region X

e Patientens vard foljs upp genom att halsocentralerna rapporterar till prioriterade nationella kvalitetsregister
(Senior Alert, Svenska Demensregistret SveDem, Svenska Palliativa Registret, Nationella Diabetes Registret och
SWEVAC)

Malvirde
Primarvard hilsoval
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e 100 % av antalet personer som under aret fyller 40 ar och ér listade pa halsocentralen ska erbjudas ett
halsosamtal.

e 60 % av samtliga personer som under aret fyller 40 ar och &r listade pa hélsocentralen ska ha genomfort ett
halsosamtal

Dokument/datakilla

e  Politisk viljeinriktning for tillampning av sjukdomsférebyggande metoder X-Xregionen, baserad pa Socialstyrelsens
nationella riktlinjer

e Handbok for halsoval X 2016 - krav och forutsattningar

e  Manual Xs Halsosamtal

Ersattning
e Inom basuppdraget kan upp till 3 % av den totala ersattningen for basuppdraget erhallas som malrelaterad
ersattning.

e 1100 kr per genomfért hdlsosamtal. Det maximala antalet som ersatts ar alla 40-aringar.

Genomférande:

Atgirder
Primarvard Halsoval
Under halsosamtalet f6ljs manualen déar tobak ar ett av omradena som diskuteras

Dokument/datakilla

Manual for Halsosamtal X

Uppfdljning av KVA registrering sker via Halsovalskontoret och kommer att redovisas &rligen till bland annat
Socialstyrelsen.

Resultat:

Kommentar

Utifran omorganisering fran landsting till region pagar arbetet med att ta fram det politiska styrdokumentet. Detta
arbete berdknas vara klart under varen 2016. Av den anledningen finns inget politiskt styrdokument att hanvisa till.
Infor verksamhetsaret 2016 har inte heller nagra 6verenskommelser mellan regiondirektoren och
verksamheterna/férvaltningarna genomforts, dven detta utifran omorganiseringen. Inom primarvarden kopplat till
Halsoval finns som redovisat verenskommelser/ataganden. Inom den offentliga primarvarden finns en rutin "Samtal
och rad for hdlsosamma levnadsvanor" dér specifika texter finns for respektive levnadsvana som aterfinns i
Socialstyrelsens nationella riktlinjer fér sjukdomsférebyggande metoder.

Exempel 10

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Landstinget arbetar utifran Socialstyrelsens nationella riktlinjer fér sjukdomsférebyggande metoder fran 2011 for
radgivande samtal vad géller tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma
matvanor.

e Halsocentralen ska bedriva ett systematiskt arbete gallande livsstilsfragor vilket inkluderar att arbeta med t.ex.
psykosocial hélsa, tobaks- och alkoholférebyggande insatser, forebygga 6vervikt, framja goda matvanor och 6kad
fysisk aktivitet.

Uppfoljningsmatt
e Andel som roker varje/nastan varje dag (CAN ak 9) (HLV 16 ar for VB), samt lokala drogvaneundersokningar i
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lanets stérre kommuner.

e Andel som roker dagligen (HLV Tre aldersgrupper: unga vuxna, medelaldern, dldre)

e Arlig uppféljning av antal skrivna kontrakt i Tobaksfri duo, samt antal elever som fatt ett férebyggande klassbesék
for att forhindra tobaksbruk.

Malvarde

e Ar 2025 roker mindre dn 10 procent i alla kommuner (redovisas per 1dn och kén).

e  Tobaksfri duo finns i ldnets alla kommuner, malsattningen i hela ldnet &r 80 % tecknade avtal, i 6vriga norra
regionen 70 %.

e Diplomerade tobaksavvanjare ska finnas tillgangliga for lanets hela befolkning pa sjukhus, priméarvard eller
folktandvard.

e Arbeta for ett tobaksfritt X.

e  Tobaksprevention riktad till unga.

e Alla patienter med ett tobaksbruk ska erbjudas rad och stod for ett tobaksslut och av dem som énskar genomga
en tobaksavvanjning ska 90 % ha fatt en sadan.

Dokument/datakilla

e  Policyn Tobaksfritt landsting reviderad juni 2014

e Landstingsplanen, avsnitt Landstingets inriktningsmal och strategier for att na dem: Battre och jamlik halsa,
e  Folktandvardens uppdragsbeskrivning.

e  Verksamhetsplan 2016 — Landstingsstyrelsen

e Verksamhetsplan 2016 — Hélso- och sjukvardsnamnden

e  Verksamhetsplan 2016 — Namnden for funktionshinder och habilitering

e  Folkhalsopolitiskt program Xs lans landsting 2016-2019

e  Folkhalsopolitiskt program Folkhalsopolitiskt program Norrlandstingen 2015-2019
e Utvecklingsplan for cancerprevention i norra regionen

e  Uppdrag och regler inom Halsoval

Ersattning

e Besok for individuell tobaksavvanjning, hogst 8 besokstillfallen/patient: Sarskild beséksersattning 200 kr +
patientavgift100 kr, tobaksavvanjning ingar i hogkostnadsskyddet

e Besok for tobaksavvanjning i grupp, hogst 8 besokstillfallen/patient: Sarskild besdksersattning 50 kr +
patientavgift100 kr

Genomforande:

Atgarder

Arbeta for ett rokfritt Sverige. Utveckling av samarbete/natverk med olika aktorer for att genomféra olika kampanjer
inom omradet. Utbilda personal i motiverande samtal bl. a om tobak. Diplomera tobaksavvénjare enligt
yrkesforeningar mot tobaks standard. Patienten tillfragas om tobaksbruk av vardgivaren da detta ar relevant. Svaren
registreras i journalen under sokord fér levnadsvanor, galler priméarvard och enstaka sluten-/6ppenvardskliniker.

Dokument/datakilla

e  Utvecklingsplan fér cancerprevention i norra regionen

e Lokala riktlinjer inom sjukhusvarden for radgivande samtal.
e Handledning kring levnadsvanor. (Primarvarden)

e  Halsa 2020 - Aktivitetsplan ar 2015-2019

Resultat:

Kommentar
Enligt Halso- & sjukvardsnamndens rapport 2014 dr malvardet for 2014 uppfyllt ang. foljande: Alla patienter med ett
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tobaksbruk ska erbjudas rad och stod for ett tobaksslut och av dem som 6nskar genomga en tobaksavvanjning ska 90
% ha fatt en sadan.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppdrag enlig Regelboken (for vardcentralerna):

e Leverantoren ska tillampa Socialstyrelsens nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder. Arbetssatt och
hélsoframjande insatser ska anpassas efter individens forutsattningar och behov. Sarskild uppmarksamhet ska ges
grupper och individer med 6kad risk for ohélsa.

e Leverantoren ska delta i och initiera halsoframjande arbete i samverkan med kommunen och andra aktorer i
naromradet. Samverkan ska utga fran befolkningsgrupper med storst behov.

e Leverantoren kan fa kvalitetsersattning for att utveckla hilsoframjande eller sjukdomsférebyggande insatser som
minskar skillnader i halsa hos invanarna. Utvecklingsarbetet ska vara val underbyggt och ha tydliga mal. Insatserna
ska bygga pa evidensbaserad forskning i de fall sddan finns. Regionen uppmuntrar innovation och insatser dar
flera aktérer samverkar for invanarnas hélsa.

Levnadsvanor

e Leverantoren ska lagga stor vikt vid invanarnas tobaksbruk, riskkonsumtion av alkohol, fysisk inaktivitet och
ohéalsosamma matvanor enligt regionens allmanna kliniska kunskapsstéd Fakta. Levnadsvanor, biologiska
riskmarkoérer och atgarder ska dokumenteras.

Halsosamtal

e Leverantoren ska genom personlig kontakt erbjuda och genomféra hadlsosamtal med alla invanare som fyller 40,
50, 60 och 70 ar. Identifierade invanare med risk for ohalsa ska erbjudas rad, stéd och behandling enligt
Socialstyrelsens riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder och regionens allmanna kliniska kunskapsstod
Fakta.

Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017:
e Samtal om alkohol-, tobaks-, rérelse och matvanor ska vara en naturlig del i patientmotet.

Uppfoljningsmatt

Kvalitetsindikatorer (Fakta levnadsvanor):

e Dokumentation av tobaksvanor i journaler fran 18 ar.

e Minst en resursperson pa varje vardenhet som har utbildning, tid och ansvar for tobaksavvanjning.

o Mojlighet for alla patienter att fa hjalp med tobaksavvanjning, individuellt inom en vecka eller i grupp inom 4
veckor.

Vardval har uppféljning av regelboken en gang/ar. Vid dessa moten besvaras foljande fragor:

e Antal personer, tjanstgoringsgrad och namn.

e Radgivare for fysisk aktivitet

o Diplomerad tobaksavvanjare av regionen

e Alkoholrddgivare

e Diplomerad matradgivare utbildad av regionen

e Antal personer som gatt FoU-enhetens grundutbildning for hdlsosamtal samt genomfor halsosamtal.

e Hur hanterar vardenheten de svar som framkommit vid svar om levnadsvanor?

e Valbara alternativ finns.

e  Ensarskild uppfoljning for halsosamtal genomfors dar specifika fragor stélls. Det géller Halsosamtal for 40-, 50-,
60- och 70-aringar.

Enligt Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017:
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Systemmatetal:
e Andel kvinnor och méan bland forstagangsforaldrar, 40- 50- och 60-aringar som genomgatt hdlsosamtal.

Malvérde
Mal 2015: Halsosamtal ar utforda for 50 % av malgruppen.

Dokument/datakilla

e Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017
e  Regelbok for vardval i Region Xs lan

e  Fakta levnadsvanor - allmant kliniskt kunskapsstod

Ersattning

For varje genomfort hdlsosamtal utgar en ersattning pa 900 kronor. Vardcentralerna far ersattning for att genomfora
ett halsoframjande och sjukdomsforebyggande systematiskt forbattringsarbete 2016. Ersattningen ar maximalt 50
kronor/listad invanare viktat mot CNI.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Landstingsplan 2016:

e  Pafolkhdlsoomradet ska landstingets aktivt arbeta for att genomfora folkhalsostrategin, med sarskilt fokus pa
barns och ungas hélsa samt vuxna med psykisk ohalsa. Landstinget samverkar aktivt med kommuner och andra
aktorer for att forebygga ohdlsa och motverka ohdlsosamma levnadsvanor. Arbete for att utveckla uppféljningen
av insatser pa folkhdlsoomradet ar en viktig del av arets insatser

e  FOLKHALSOSTRATEGI 2015 - 2020:

e Ett halsoframjande och sjukdomsférebyggande forhallningssatt ska genomsyra den varmlandska halso- och
sjukvarden och insatser ska bidra till en battre halsa, forbattrad funktionsformaga, stérre valbefinnande och
hogre halsorelaterad livskvalitet.

Uppfoljningsmatt
Andel dagligrokare i befolkningen

Malvérde
Minskat tobaksbruk

Dokument/datakilla
Flerarsplan 2016 - 2018 samt landstingsplan med budget och investeringsplan 2016
Landstingets folkhalsostrategi 2015-2020 En god och jamlik hélsa i hela befolkningen

Ersadttning
Under 2016 betalas inte nagon ersattning ut for malrelaterade ersattningar, uppféljning kommer att ske men inte
generera nagon ersattning.

Genomférande:

Atgsrder
Implementering av nationell riktlinje sjukdomsforebyggande metoder radgivande samtal vid ohalsosamma
levnadsvanor.

Dokument/datakilla
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Vardprogram Sjukdomsforebyggande metoder, radgivande samtal vid ohdlsosamma levnadsvanor

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Ingen specifik skrivning i respektive sjukhus Vardoverenskommelse kring Tobaksbruk. Ddremot har manga av
regionens sjukhus infort, eller planerar att 2016 infora, "Rokfritt sjukhusomrade".

Uppfoljningsmatt

Det finns en indikator som avser tobaksbruk i den regionala forteckningen av kvalitetsindikatorer fér halso- och
sjukvard:

e Andel patienter > 13 ar med dokumenterad bedémning av tobaksbruk

Malvérde
e >75%

Dokument/datakilla
Regional férteckning av kvalitetsindikatorer for hdlso- och sjukvard med regionala mal. Diarienummer HS 223-2015

Kommentar
Vissa sjukhus har indikatorn i sin uppféljningsplan (som finns som bilaga till respektive vardéverenskommelse) medan
andra inte har det i ar.

Genomfoérande:

Dokument/datakilla
Respektive sjukhus vardoverenskommelse 2016

Exempel 14

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text frin motsvarande styrdokument

Forvaltningens VP 2015:

e Sambanden mellan levnadsvanor och sjukdomar blir allt tydligare. Kunskapen om att goda levnadsvanor skapar
forutsattningar for halsa, férebygger sjukdom och ar en viktig del i bot och rehabilitering véxer hela tiden. Det &r
en stor utmaning for halso- och sjukvarden att ta vara pa och utveckla kunskapen, samt att férmedla den till
personal, patienter och anhériga. Sarskilt fokus ska ldggas pa levnadsrelaterad hélsa och ohélsa. Halso- och
sjukvarden har ett sarskilt uppdrag att forutom direkta kliniska insatser for patienter med suicidrisk ocksa
uppmaérksamma det samhallsproblem so m suicidférsok och suicid utgér och bidra till utveckling av en
handlingsplan for suicidprevention i samarbete med samhallets aktorer.

Nedanstaende finns i Krav och Kvalitetsboken 2015 for PV:

Halsoframjande forhallningssatt och sjukdomsforebyggande insatser. Primarvarden har en nyckelroll i
folkhalsoarbetet utifran sin kompetens och stora kontaktyta mot befolkningen dar livsstilsfaktorer utgor allt viktigare
grundférutsattningar for manniskors halsa. Férebyggande folkhalsoarbete ingar i primarvardens uppdrag. Ett
hélsoframjande forhallningssatt innebar att informera, stédja och motivera individer att ta ett eget ansvar for sin hélsa
och att vid behov forbattra den. Sjukdomsforebyggande insatser innebar att livsstilsfragor integreras i de riktade
insatser som varden ger for att férebygga och behandla sjukdom. Vardcentralen skall pa individ och gruppniva
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systematiskt arbeta med hilsoframjande och férebyggande atgarder. Framférallt skall arbetet med de nationella och
regionala riktlinjerna for sjukdomsforebyggande metoder - tobaksbruk, alkoholvanor, fysisk aktivitet och matvanor -
starkas. Rutiner och metoder for arbetet skall dokumenteras. Vardcentralen skall medverka i befolkningsinriktat
halsoframjande och forebyggande arbete inom omradet i samverkan med kommun och andra aktérer enligt Region X
Ian géllande folkhalsoplan, avtal med kommunerna i X Ian. Under géllande folkhalsoplan 2012-2015 ansvarar Region X
Ian halso- och sjukvardsférvaltning for gemensamma insatser inom folkhéalsoarbetet vid lanets vardcentraler avseende
intern fortbildning inom omradet, informationsmaterial till hdlsotorg mm. Viktiga utgangspunkter for det
gemensamma folkhéalsoarbetet i ldnet ar att:

e samverka for en god halsoutveckling

e angripa den ojamlika fordelningen av halsa

e verka for en god halsa hos barn och ungdomar

o verka for ett halsosamt aldrande

e  starka det halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetet

Uppfoljningsmatt

Indikator: Patienter som vardats i Region X lan har tillfragats o m levnadsvanor och livskvalitet.

e  Matt: Aktuella varden i Nationell patientenkat forbattras 2015 jamfort med 2014

e  Halso- och sjukvardsférvaltningen arbetar fér implementering av NR for sjukdomsférebyggande metoder.

e  Matt: Antalet rokfria operationer ska 6ka 2015 jamfort 2014.

e Sjukvarden initierar samverkan med samhallet for utformning av en gemensam handlingsplan for
Suicidprevention som tydliggor sjukvardens och samhallets ansvar inom omradet.

e  Matt: Suicidtalen for Region X Ian har sankts over tre ars tid jamfort féregdende tre ars period.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Overgripande mal

e Landstinget Xs hdlsoframjande och sjukdomsforebyggande insatser ska vara strukturerade och utga fran
individens och befolkningens behov. Insatserna ska ske saval generellt som i det individuella métet for att na
malet om en jamlik halsa for lanets befolkning. Detta ska ske i samverkan inom landstinget och med andra
aktorer, alltid med befolkningens livsvillkor och levnadsvanor i fokus.

Patientperspektivet

e Utveckla arbetssatt att tidigt identifiera och dokumentera ohdlsosamma levnadsvanor. Patienter med
ohélsosamma levnadsvanor ska erbjudas radgivning med sarskilt fokus pa tobaksavvanjning. Patienter med
kronisk sjukdom, med sarskild fokus pa astma/KOL, far information om levnadsvanornas betydelse for hilsan.
Patienter med behov av stod vid levnadsvaneférandring hanvisas till Halsocentrums verksamheter

Medarbetarperspektivet

e Medarbetare med ohdlsosamma levnadsvanor ska erbjudas stod med séarskilt fokus pa tobak

Befolkningsperspektivet

e Anpassa halsoinformation om levnadsvanor till olika grupper utifran behov och forutsattningar

Uppfoljningsmatt

Aktiviteterna ska redovisas i delarsrapporter och arsredovisningar fran och med 2016 och handlingsplanen ska féljas
upp och revideras vart annat ar med borjan 2018. Foljs upp pa befolkningsniva vart 4:e ar genom
enkatundersokningen Halsa pa lika villkor

Dokument/datakilla
| journalsystemet finns mall for Socialstyrelsens indikatorer, Hilsobladet, som ska anvdndas och utifran vilken antalet
registrerade KVA-koder hamtas likasd om hanvisning till Halsocenter eller Tobaksenheten skett.
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Tobaksenheten har 6-manadersuppféljning

Till Halsocenter, som ocksa har utbildade tobaksavvénjare, kan ldnets innevanare soka sjalva och/eller varden kan
hanvisa patienterna dit for vidare stottning i sin beteendeférandring dock langst i 6 manader. Denna verksamhet &r
kostnadsfri och dar fors heller inga journaler utan besokaren fyller i en enkat vid inskrivningen och samma enkat vid
utskrivningen efter 6 manader.

Ersattning
Vardvalet ersatter primarvarden for antalet ifyllda Halsoblad och evidensbaserade samtalsnivaer.

Genomforande:

Atgarder

Landstinget X har en tobakspreventiv enhet, Tobaksenheten, som tar emot remisser fran sjukvarden dar ett behov av
tobaksavvanjning finns, speciellt inom kirurgin och ortopedin men dven fran andra medicinska specialiteter liksom
tandvarden. Enheten kan ocksa kontaktas pa egen hand, utan remiss. Férutom Tobaksenheten finns det cirka 30
tobaksavvéanjare inom primarvarden. Tobaksenheten dr en samordningsfunktion fér dessa och kallar till natverkstraff
2 ggr/ar. Halsocenterverksamheterna (4 stycken i ldnet) har ocksa tobaksavvianjare. Varje Vardcentral, oavsett
driftsform eller huvudmannaskap, ska erbjuda tobaksavvanjningsstéd av egna utbildade tobaksavvanjare eller
hanvisa/skicka remiss till tobaksenheten. Tobaksenheten och Mdédrahélsovarden samverkar sedan 2014 for att gravida
och nyblivna foraldrar ska vara tobaksfria. Det finns instruktion for hur hanvisningen ska ga till. Tobaksavvéanjning finns
ocksa pa Ungdomsmottagning. Psykiatrin har intensifierat sitt arbete med en tobaksfri psykiatri. Samverkansgrupp
finns kring tobak med kommuner och lansstyrelsen. Landstinget 4r medarrangorer till seminarier och forelasningar,
folkhalsorapporterar och férmedlar befintliga metoder for hur man kan arbeta tobaksférebyggande. Tobaksansvarig
fran KCH deltar vid natverkstraffar pa nationell niva, t.ex. Temagrupp Tobak (N&tverket HFS) och Tobaksprevention i
Landsting och Regioner (TPLR).

Lansstyrelsen har i nara samarbete med Landstinget, VKL (Xs kommuner och landsting), polismyndigheten och lanets
kommuner arbetat fram en lansstrategi for ANDT-fragor 2014-2016. Strategin ar en gemensam plattform for lokalt
arbete och for att resurserna ska samordnas mest effektivt.

Dokument/datakilla
e Halsobladet i journalsystem och verksamheternas arsredovisningar.
e Halsocenters enkater

Kommentar

Behovet av tobaksavvanjning ar idag stort, det finns ocksa behov av att fa till en battre samordning mellan de enheter
som arbetar med tobaksavvanjning och dven bland dem som arbetar hdlsofrdmjande och sjukdomsférebyggande med
tobaksfragan. Mot bakgrund av detta, samt att Landstinget X ar en betydande aktor i det tobaksforebyggande arbetet
i X kommer det varen 2016 genomfdras en grundlig utredning avseende det framtida arbetet mot tobaksbruk.

Resultat:

Kommentar

Under 2012 togs en kort e-utbildning fram som bygger pa Socialstyrelsens riktlinjer fér sjukdomsférebyggande
metoder. Varje levnadsvana har ett eget faktaavsnitt kopplat till den rekommenderade evidensbaserade samtalsnivan.
| utbildningen finns ocksa information om vart patienterna kan hanvisas for ytterligare stod.

Exempel 16

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
| Region Xs grunduppdrag ingar att utveckla en mer hilsoframjande halso- och sjukvard. X halso- och sjukvard ska
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stédja invanarna att géra hidlsosamma val och ta ansvar for sin egen hélsa. Uppdraget galler samtliga aktorer, men
med nagot olika innehall, d.v.s. saval narsjukvard som den specialiserade varden och inkluderar dven tandvard och
psykiatri. Det sjukdomsférebyggande och halsoframjande arbetet ska folja Socialstyrelsens Nationella riktlinjer for
sjukdomsforebyggande metoder, samt regionala Terapirekommendationer. Arbetet ska praglas av ett personcentrerat
forhallningssatt och kraver kompetens bade avseende levnadsvanor samt lampliga metoder for samtalsmetodik och
motiverande strategier. Rekommendationer och stod for halsofrdmjande och sjukdomsférebyggande arbete finns
tillgangligt via "Region Xs Terapirekommendationer. Dokumentation av levnadsvanor ska ske enligt anpassad
dokumentationsstruktur. Se "Lathund fér dokumentation av levnadsvanor i VAS".

Vardval X narsjukvard:

Vardenheten ska integrera ett halsoframjande och sjukdomsférebyggande forhallningssatt i alla patientkontakter. Det

innebar att:

o forebygga uppkomst av ohdlsa och sjukdom

e stddja patienten i att gora halsosamma val och att ta ansvar for sin egen halsa

forbattra den terapeutiska effektiviteten i 6vriga atgarder

e forhindra forsamring av ohalsa och sjukdom.

Vardenheten ska stodja en jamlik hélsoutveckling i befolkningen. Det innebar bland annat riktade insatser till utsatta

grupper samt i ovrigt halsofrimjande insatser till de som har det storsta behovet

Alla vardenheter ska sdkerstalla ett hadlsoframjande arbete som innefattar kdnda rutiner och kompetenskrav i enlighet

med Region Xs regionala vardriktlinjer ”Vardriktlinjer sjukdomsforebyggande metoder/levnadsvanor”. Sarskilt stod ska

ges i det sjukdomsférebyggande arbetet kring levnadsvanorna tobak, alkohol, fysisk aktivitet och kost. Vardenheten

ska sakerstalla att:

e  patienter erbjuds kvalificerat radgivande samtal for att férandra ohalsosamma matvanor och tobaksbruk

e patienter med riskabla alkoholvanor erbjuds radgivande samtal

e patienter med otillrdcklig fysisk aktivitet erbjuds radgivande samtal kompletterat med Fysisk aktivitet pa Recept
(FaR)

Tobaksfrihet infor operation ska uppmarksammas och styrs av rutinen "Tobaksfri operation".

Vardenheten ska uppméarksamma samt bedéma och hantera de dldres risk for undernéring, fall och trycksar (se Senior

Alert).

Uppfoljningsmatt

Region X:

e Andelen tobaksbrukare som far kvalificerat radgivande samtal om tobak. Socialstyrelsen (identifiering samt atgard
utifran Socialstyrelsens uppféljning av Nationella riktlinjer for sjukdomsforebyggande metoder):

e Antalet patienter som nagon gang under aret konstaterats vara dagligrokare

e Antalet patienter som nagon gang under aret fatt rad och samtal (enkla rad, radgivande samtal, kvalificerat
radgivande samtal)

Dokument/datakilla

e Regional vardriktlinje sjukdomsférebyggande metoder/levnadsvanor

e Narsjukvarden 2016 - uppdragsbeskrivning och forfragningsunderlag for vardval i Narsjukvarden

e Rapport i Business Objects (utdatarapport som omfattar identifiering samt atgard fér samtliga levnadsvanor)

Ersadttning
Uppdraget ingér i grundersattningen och ersatts inte i sarskild ordning. Daremot utgar ersattning till verksamheterna i
samband med utvecklingsarbete i omradet.

Genomforande:

Atgsrder
Fragan om tobaksbruk tas upp nar det ar relevant utifran patientens aktuella problem. Identifiering och ev. atgard
dokumenteras enligt sarskild struktur i journalsystemet.
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Dokument/datakilla
Rapport i Business Objects (utdatarapport som omfattar identifiering samt atgard for samtliga levnadsvanor)

Kommentar
Rekommenderad atgard (kvalificerat radgivande samtal) ska ske av utbildad diplomerad tobaksavvanjare. Utbildning
enligt nationell praxis erbjuds vartannat ar i Region X.

Exempel 17

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

X Primarvard:

e Vardcentralen ska pa individ- och gruppniva systematiskt arbeta med hélsoframjande och forebyggande atgarder,
ge rad om egenvard samt arbeta for tidig upptackt av halsorisker. Insatserna ska sarskilt riktas mot tobak,
alkohol/droger och 6vervikt/fetma. Vardcentralen ska félja regionala riktlinjer for sjukdomsférebyggande
metoder — tobaksbruk, alkoholvanor, fysisk aktivitet och matvanor. Rad och metoder ska dokumenteras och féljas
upp. Vardcentralen ska aven folja regionala handlingsplaner, beslutsstéd m.m. relevanta for halsoframjande och
sjukdomsforebyggande insatser.

e Vardcentralen ska ha tillgang till personal med utbildning diplomerad tobaksavvanjare.

Vardval Rehab:

e Rehabenheten ska pa individ- och gruppniva systematiskt arbeta med halsoframjande och férebyggande atgarder,
ge rad om egenvard samt arbeta for tidig upptéckt av halsorisker som tobak, alkohol/droger och 6vervikt/fetma
och vid behov héanvisa till den vardcentral dar patienten ar listad.

Uppfoljningsmatt

X Primérvard:

e Andel listade individer med astma som erhallit kvalificerat radgivande samtal om tobaksbruk

e Andel listade individer med diabetes som erhallit kvalificerat radgivande samtal om tobaksbruk

e Andel listade individer med hypertoni som erbjudits kvalificerat radgivande samtal om tobaksbruk

e Andel listade individer med ischemisk hjartsjukdom som erhallit kvalificerat radgivande samtal om tobaksbruk
Andel listade individer med KOL som erhallit kvalificerat radgivande samtal om tobaksbruk

Vardval Rehab:

e Ingen indikator avseende tobaksbruk

Dokument/datakilla
e  Krav och kvalitetsbok X Priméarvard
e  Krav och kvalitetsbok Vardval Rehab

Exempel 18

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Folktandvarden har en mycket viktig roll nar det galler att arbeta for att motivera ungdomar att inte borja roka eller

att fa ungdomar som réker motiverade att sluta roka.

e Atagande: Folktandvarden ska arbeta med tobaksprevention. Tobaksbruk (rékning och snusning) ska for
ungdomar 13-19 ar dokumenteras i journalen.

e Atagande: Folktandvarden ska i skolan ge en halsolektion om munhilsa och tobak under 3k 4-6 och &k 7-9.
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Uppfoljningsmatt
Antal genomférda tandhalsolektioner pa mellanstadiet respektive hégstadiet (vilka skolor som inte besokts ska framga
av redovisningen)

Dokument/datakilla
Overenskommelse om tandvéard 2016 mellan Halso- och sjukvardsndmnderna i regionen och Tandvardsstyrelsen

Exempel 19

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppfoljningsmatt

TOBAKSBRUK:

e Identifikation

o Atgird

e Resultat

Identifiering

e  Roker du? Nej/Ja

e Snusardu? Nej/la

Malvarde
Patienter som ar 13 ar och aldre. 40 procent ska tillfragas om sina levnadsvanor.

Dokument/datakilla
Personalhandledning, patientjournal (system cross)

Ersattning

e  Ersattning utgar om du fragar patienter om tobaksvanor och for in i “anteckning fér levnadsvansvanor”
e  Ersattning utgar for kvalificerat radgivande samtal om tobaksbruk

e  Ersdttning utgar vid tobaksfrihet 6-12 manader efter atgard.

Rorlig ersattning for:

1. Identifiering 25 kr,

2. Atgsrd 300 kr

3. Resultat 3000 kr

Genomférande:

Atgirder

Detta innebar Radgivande dialog om tobaksbruk anpassad till patientens halsa, riskniva och andra forutsattningar som
utférs i enlighet med en beteendevetenskaplig metod som &r teoribaserad och/eller strukturerad, i praktiken
Motiverande samtal, dtgarden motsvarar KVA DV113.

Dokument/datakilla
Patentjournalen
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Ovriga kommentarer

Vi har under flera ar forsokt att fa ut data i enlighet med Socialstyrelsens indikatorer for de nationella riktlinjerna for

sjukdomsférebyggande metoder men vara system ar inte med oss.

Under aret kommer vi att géra nya forsok dar vi ska forsoka fa ut data pa foljande indikatorer:

e Andel patienter dar fragan om tobak har tagits upp inom specialistvardens mottagningsverksamhet.

e Hur stor andel av de som fatt ett kvalificerat rddgivande samtal om tobak inom primarvarden har fatt detta minst
3 ganger (processindikator)
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Tabell 1: Oversikt av enkatsvar avseende tobak specifikt, jamforelse kartldggning 2016 respektive 2012

Kartldggning 2016 | 2012
Antal deltagande medlemmar 20 21
Inkomna enkatsvar som avser tobak specifikt 10 3
Inkomna enkatsvar som avser alla levnadsvanor 3 18
Inkomna enkdtsvar utan uppdragstexter 4 0
Inget svar pa fragan om tobak specifikt 3 0
Inkomna enkatsvar med information om extra ersattning 5 | 5 |

Tabell 2: Oversikt av inkomna svar avseende tobak specifikt for respektive landsting/region efter besvarade

enkatfragorna.
F E
& . | £ &5 5 5
E || &8 | 2| E | 5| 2|85 D%
s | 8| 5| | E|EB| 2| E|£E
Y = = 5 € o 3 £ n £
Landsting/ Region Uppdrags-/ avtalstext | S = | S 3 5 S o a S |&8
Exempel 1 Tobak specifikt Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 2 Tobak specifikt Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 3 Tobak specifikt Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 4 Tobak specifikt Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 5 Tobak specifikt Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 6 Tobak specifikt Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 7 Tobak specifikt Ja Ja Ja Ja
Exempel 8 Tobak specifikt Ja Ja Ja Ja
Exempel 9 Tobak specifikt Ja Ja Ja
Exempel 10 Tobak specifikt Ja Ja Ja Ja
Exempel 11 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja
Exempel 12 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 13 Avser alla levnadsvanor Ja Ja
Exempel 14 Ingen Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 15 Ingen Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Presenteras inte 1* Ingen Ja Ja
Presenteras inte 2 Ingen Ja
Inget svar 1
Inget svar 2
Inget svar 3

*) Inkomna svar som inte ar fullstandiga, ar identiska med tidigare svar, innehaller information utan betydelse for

kartlaggningen, ar irrelevanta for fragan eller ar allmant otydliga presenteras inte.
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Foljande exempel innehaller uppdragstexter som avser tobak specifikt.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

"Patienter med tobaksbruk ska rekommenderas tobaksstopp oavsett om tobaksrelaterad sjukdom konstaterats eller
inte. Evidensbaserade metoder infor rokstopp samt rokslutarstéd for den narmaste tiden efter rokstopp ska kunna
erbjudas. Tobaksstopp ar sarskilt viktigt infor operationer. Rutinen i broschyren "fri fran tobak i samband med
operation" ska féljas" (1)

"Uppdrag till tobakspreventiv mottagning for arbete med rokstopp infor operation” (2)

"Syftet med tobakspolicyn ar att minska medarbetarnas anvandande av tobak och att inte utsatta brukare och andra
medarbetare for besvarande lukt av rok. Arbetet mot anvdndandet av tobak ar ett viktigt led for att forbattra halsan
hos befolkningen. Region X erbjuder sina medarbetare en rokfri arbetsmiljo. R6kning forekommer inte under
arbetstid. Rokning sker endast utanfor rokfri zon, dit ocksa brukare och besékare hanvisas" (4)

Uppfoljningsmatt

Indikatorsnamn: rokfri operation

Matt

e Andel akut opererade rokare som fatt forsta samtal och i “ratt tid”

e Andelen patienter som klarar att vara rokfria 6 veckor efter akut operation
e Antal samtal och telefonuppféljningar

Malvarde

80 % av patienter som roker och opererats akut far forsta samtal med sjukskoterska fran tobakspreventiva
mottagningen sa snart det ar mojligt for patienten

Andelen patienter som klarar att vara rokfria 6 veckor efter akut operation &ar 65 %

Dokument/datakilla

1. Krav- och kvalitetsbok for priméarvarden 2016

2. Overenskommelse "rékstopp i samband med operation"
3. Rutin for rokuppehall i samband med operation

4. Tobakspolicy for Region X

Ersattning
Tobakspreventiva mottagningen far resursforstarkning for det specifika arbetet med rokfria operationer

Genomforande:

Atgirder

En specifik rutin for arbetet med rokfria operationer ar framtagen. Tobakspreventiva mottagningen dokumenterar
atgarder for patienter som far slutarokastod infor operation och jamfor detta med antalet registrerade rokare som
opereras pa Visby lasarett.

Dokument/datakilla
Journalsystemet Take Care
Operationsplaneringsprogrammet Optimera

Kommentar
Forhallandevis lagt remissinflode till tobakspreventiva mottagningen jamfort med antalet rokare som opereras.
Rutinen behéver implementeras i samtliga berdrda verksamheter.
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Resultat:

Kommentar
Resultatet foljs halvarsvis pa forvaltningsniva i delarsrapport och bokslut

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstingsovergripande instruktion i ledningssystemet fér R6kstopp infér operation: | Landstinget X galler rékstopp
infor alla operationer. Det betyder att patienten maste vara rokfri minst fyra veckor fére och fyra veckor efter en
planerad operation. Vid akuta operationer géller rokstoppet fran och med ingreppet.

Landstinget har en tobakspolicy for personal och fortroendevalda.

Uppfoljningsmatt
Antal rokstopp infor operation via mall i journal samt remisser till tobaksenhet.

Malvarde
Malet ar att alla ska vara tobaksfria infor operation och alla som roker ska erbjudas tobaksavvanjning.

Dokument/datakilla
Hélsobladet i journalsystemet

Ersattning
Ingen specifik ersattning for detta omrade. Vardvalet ersatter primarvarden fér evidensbaserade samtalsnivder och
ifyllda Halsoblad.

Kommentar
Xs sjukhus deltar i HFS-projektet om rokfrihet infor planerad sjukvard.

Genomforande:

Atgarder

Instruktion ar framtagen i samverkan med forvaltningschefer och med verksamhetschefer som referenser. Respektive
verksamhetschef ansvarar for att instruktionen ar kdnd i verksamheten. Patienter som behodver stod av
tobaksavvanjare kan remitteras till tobaksenhet pa sjukhuset eller fa stod i priméarvarden.

Under 2012 togs en kort e-utbildning fram som bygger pa Socialstyrelsens riktlinjer for sjukdomsforebyggande
metoder. Varje levnadsvana har ett eget faktaavsnitt kopplat till den rekommenderade evidensbaserade samtalsnivan.
| utbildningen finns ocksa information om vart patienterna kan hanvisas for ytterligare stod.

Dokument/datakilla
Mojlighet att folja upp om tobaksavvanjning erbjudits finns i sarskild mall for levnadsvanor och atgérder i journalen.

Kommentar
Vid muntlig forfragan framkommer att instruktionen f6ljs av nagra verksamheter och i andra ar féljsamheten samre.

Resultat:

Kommentar

Sjukhusomradet har sarskilt markerade platser dar rokning ar tillaten. Vid varje entré finns skyltning om rékning
forbjuden. Arbetet behover forstarkas da rokning sker pa andra omraden idag av saval besokare som personal.
Under 2012 togs en kort e-utbildning fram som bygger pa Socialstyrelsens riktlinjer for sjukdomsforebyggande
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metoder. Varje levnadsvana har ett eget faktaavsnitt kopplat till den rekommenderade evidensbaserade samtalsnivan.
| utbildningen finns ocksa information om vart patienterna kan hanvisas for ytterligare stod.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Ett beslut om inférande av rokpaus i samband med operation ar 2012. Detta géller pa samtliga sjukhus i Xs lan.

Uppféljningsmatt

Malvarde
100 % rokfria i samband med operation (2 manader fére och 2 manader efter operationen).

Dokument/datakilla
Patientjournalen, Systeam Cross

Kommentar
Rokpaus i samband med operation 2 man fore och efter

Genomférande:

Atgarder
Samtal med patienten om rékvanor, vid behov av rékavvanjning hanvisning till Sluta réka linjen eller diplomerad
tobaksavvanjare.

Dokument/datakilla
Patientjournalen, Systeam Cross

Exempel 4

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Tidigt férebyggande arbete prioriteras eftersom halsan manga ganger grundlaggs i barndomen.

Uppfoljningsmatt
1. Matt: Andel gravida som roker/snusar i graviditetsvecka 32

Malvérde
1. <2%.

Dokument/datakilla
1. Strategiska planen
2. Divisionsplan néarsjukvard

Genomférande:

Atgirder
1. Halsoframjande arbete dar varje halsocentral har lokala handlingsplaner och rutiner for hur gravida ska fa stod
om de vill ha hjdlp med tobaksstopp
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Dokument/datakilla
Oppna jamférelser

Kommentar
Resultat 2015: 2,95 % X har lagst andel kvinnor som réker och snusar i graviditetsvecka 32, 6ppna jamférelser.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Region X har riktlinjer: Tobaksfri region. Rokning far endast ske pa anvisade platser, vilket innebar att regionen inte
har ett tobaksfritt sjukhus/omrade.

"Arbetet med tobaksuppehall i samband med operation &r en viktig del i Landstinget Xs kvalitetsarbete och finns dven
med i den antagna handlingsplanen om tobak kopplad till cancerplanen. Tobaksfrihet efterstrdavas tva manader fére
respektive tva manader efter operation. Patienten ska informeras om att tobaksuppehall rekommenderas i samband
med alla operativa ingrepp. Nar det galler operationer sdsom hoft och knéprotes, ryggoperationer, fetmaoperationer,
karloperationer och viss plastikkirurgi ska patienten informeras om att rokfrihet kréavs. Patienten ska i forsta hand
remitteras till tobaksavvanjare pa vardcentral alternativt till tobaksavvanjare pa sjukhus i samband med att remissen
skickas. Uppgift om detta ska finnas i remissen." (Medicinsk riktlinje tobaksfri i samband med operation)

"Patienter ska uppmanas till tobaksfrihet i samband med operation och vid behov erbjudas tobaksavvanjning vid
vardcentral." (Vardval X - priméarvard. Uppdragspecifikation 2015)

Uppfoljningsmatt
Andel av patienter, 18 ar och uppat, remitterade fran vardcentral till kirurg- och ortopedmottagning dar tobaksvanor
ar dokumenterade.

Malvarde
1. 80 % eller mer.
2. Genomforda rokuppehall i samband med operation (2 manader innan och 2 manader efter)

Dokument/datakilla
1. Uppdragsspecifikation vardval - primarvard, Region X.
2. Medicinsk riktlinje Tobaksfri i samband med operation.

Genomférande:

Atgsrder
Uppgifter om tobaksbruk i samband med operation journalférs i sarskild sokordsstruktur, med fasta varden och KVA-
koder.

Dokument/datakilla
Cambio Cosmic.

Resultat:

Kommentar
1. Gar ej att folja upp.
2. Redovisas separat pa nyaret 2016
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Exempel 6

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Att vara rokfri &r en av de viktigaste faktorerna for att uppna och vidmakthalla halsa.
Landstinget dr en halsoframjande organisation, dar tobaksfrihet ges hogsta prioritet.

| en halsofrdmjande organisation ar alla medarbetare férebilder nar det géller livsstil.

Xs lans landsting har en vision om varldens bdsta halsa och varldens friskaste befolkning 2020.

Uppfoljningsmatt

Patienter ska tillfragas om tobaksbruk och de som anvander tobak ska erbjudas stod for att sluta. Detta ska
dokumenteras i journalen och féljas upp.

Infor planerad operation ska rékande patienter ges avvanjningsstod. Vid akut operation ska rékande patienter
erbjudas réokavvanjningsstod i efterhand

Malvarde
Utgangspunkt ar att rokande patienter ska vara rokfri atta veckor fore och atta veckor efter planerad operation, géller
samtliga opererande enheter.

Dokument/datakilla
Policyn Tobaksfritt landsting
Uppdragsskrivning och riktlinjer beslutade av landstingsledningen med omstart 31 maj 2014.

Genomforande:

Atgarder

Informationsmaterial om rokfri operation togs fram for personal och patienter. Pa landstingets intranat finns allt
material och vetenskapliga artiklar samlade. En tvingande "rokfraga" lades in i journalsystemet Orbit, adresser till
sjukhusens Tobakspreventiva enheter och frastext lades ocksa in i journalsystemet for att underlatta genomforandet.
Aterkommande informationsmoten om rokfri operation har genomforts.

Dokument/datakilla
Intranatet Linda.

Resultat:

Kommentar

Uppfoljning genomfordes ett ar efter genomforandet dér vi fann att rutiner for rokfri infor operation brister inom
vissa omraden. Arendet har hanterats av Patientsiakerhetsradet, dar det beslutades om fortsatta
informationssatsningar.

Exempel 7

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Tobaksfri operation

Vardval X nérsjukvard:

e Vid remiss till specialistsjukvard ska alltid information om nuvarande och tidigare tobaksvanor bifogas

e  Fraga alla patienter om de anvander tobak och relaterade hilsoproblem samt dokumentera det i journalen
e Uppmuntra patienter som anvander tobak att sluta
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e Ldamna 6ver broschyren Fri fran tobak i samband med operation och rekommendera patienten att lasa den

e Beddm motivationen hos patienten

e Patienten ska erbjudas stdd och hanvisas till tobaksavvanjare.

e  FOlj upp hur det gar for de patienter som beslutar sig for att sluta eller som nyligen slutat. Dokumentation sker i
VAS under s6korden Tobaksvanor och Tobaksradgivning. | remissen till specialistsjukvarden ska information om
tobaksvanor anges och om patienten har fatt erbjudande om tobaksavvanjning.

Xs sjukhus:

Vid mottagningsbesok:

e  Fraga alla patienter om nuvarande och tidigare anvandning av tobak

e Uppmuntra patienter som anvander tobak att sluta

e  Erbjud alltid st6d och hénvisa till tobaksavvénjare i ndrsjukvarden

e Informera om broschyren Fri fran tobak i samband med operation och rekommendera patienten att lasa den
(broschyren ska ha skickats med i kallelsen infor mottagningsbesoket). Om patienten inte dr tobaksfri 8 veckor
fore operation kan operationen senareldggas for att ge patienten tid till tobaksstopp.

Under patientens tid pa sjukhuset:

e Vid inskrivning - dokumentera om patienten har slutat med tobak fére operation

e Uppmuntra patienten att gora sig av med alla tobaksprodukter

e Vid akuta operationer minskar risken for komplikationer om rékstopp gors i anslutning till operationen

e  Beratta att nikotinet Iamnar kroppen inom ett par dygn men att behovet av nikotin kan finnas kvar betydligt
langre

e Beratta att tobaksbegéaret kan dampas med nikotinersattningsmedel, men att beslutet att sluta alltid ar det
viktigaste for att lyckas. Beratta ocksa att de flesta klarar stoppet utan nikotinersattningsmedel.

Vid utskrivningen fran sjukhuset:

e Beratta att de forsta dagarna efter hemkomsten kan vara kritiska

e Tala om for patienter som anvéant nikotinersattningsmedel under vardtiden att man kan képa dem receptfritt pa
apotek

e Uppmuntra patienten att ta bort sadant som kan paminna om tobaksbruket, till exempel askkoppar och tédndare
och att slanga all tobak som finns kvar hemma.

e Diskutera om patienten behdver en stédperson i ndrheten av hemmet. Skriv gdrna remiss till ndrsjukvarden sa att
uppfoljningen och stodet verkligen blir av. Dokumentation sker i VAS under sékorden Tobaksvanor och
Tobaksradgivning.

Uppfoljningsmatt

Tobaksfri operation:

e andel som har slutat anvanda tobak (Vardval X narsjukvard)
e andel som har erbjudits tobaksavvanjning

e andel patienter som slutat anvdnda tobak infér operation

Dokument/datakilla

Rutin Tobaksfri operation

VAS

e Regional vardriktlinje sjukdomsférebyggande arbete/levnadsvanor

e Narsjukvarden 2016 - uppdragsbeskrivning och forfragningsunderlag for vardval i Narsjukvarden

e Rapport i Business Objects (utdatarapport som omfattar identifiering samt atgard for samtliga levnadsvanor)

Ersadttning
Uppdraget ingér i grundersattningen och ersatts inte i sarskild ordning. Daremot utgar ersattning till verksamheterna i
samband med utvecklingsarbete i omradet.

Resultat:

Kommentar
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Vi har i dagslaget problem med VAS utdatasystem vad galler att f6lja resultatet utan manuell hantering.

Exempel 8

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

1. Riktlinje: Tobaksfri infér operation

| Landstinget i X lan har ett beslut tagits att tobaksfrihet efterstavas tva manader fore planerad operation respektive
tva manader efter operation inom samtliga opererade specialiteter. Remitterande ldkare skriver tobaksstatus i elektiv
remiss till opererande specialiteter. R6kande patienter remitteras till tobaksavvanjare pa halsocentralerna enligt lokal
rutin. Halsocentralerna handlagger remisser for tobaksavvanjning fran slutenvarden. Lékare pa opererande enhet
diskuterar tobaksstopp pre- och postoperativt med patienten och remitterar vid behov till tobaksavvénjare pa
héalsocentralerna.

2. Riktlinje: Tobaksfritt landsting

Beslutet om ett tobaksfritt landsting markerar att fortroendevalda, chefer och medarbetare i Landstinget i X 1an
arbetar for att skapa halsoframjande halso- och sjukvard och tandvard, vilket ligger helt i linje med landstingets vision
H-lan Halsoldnet - for ett friskare, tryggare och rikare liv. En del i det arbetet ar att minska tobaksbruket bland
medarbetare, patienter och bestkare. Med ett tobaksfritt landsting skapar vi en battre miljo for alla som besoker,
arbetar eller anvander vara tjanster. Ingen ska ofrivilligt utsattas for tobak inom Landstinget i X 1an.

Uppfoljningsmatt
1. -
2. Minskat med 10 % innan utgangen av 201

Malvérde
1. -
2. Tobaksbruket bland medarbetare ska minska

Dokument/datakilla
1. Dokumenteras ijournalsystemet Cosmic
2. Utvardering genom enkat

Genomfoérande:

Atgirder

Kontinuerlig fortbildning for tobaksavvéanjare.
Avvanjningsstdd via landstingshélsan
Foreldsningar

Skyltning sjukhusomraden

Exempel 9

Uppdrag:

=

Pwn

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Specifik text saknas
Tobaksfri i samband med operation - ldansgemensam rutin

Insatser i Primarvarden
e Samtliga patienter ska systematiskt tillfragas om tobaksvanor
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e Tobaksbrukande patienter ska ges information om riskerna med rékning samt nyttan av rokstopp kopplat till
operation samt fa radet att tillampa rokstopp.

e Samtalet med patienten bor ske enligt metoden "Enkla rad" for att darigenom kunna anpassas till patientens
forvantningar och varderingar (motivation)

e  Patientbroschyren "Tobaksfri i samband med din operation" delas ut till tobaksbrukande patienter.

e patienter som ar motiverade till att minska eller sluta sitt tobaksbruk och vill ha stdd ska erbjudas kvalificerat
radgivande samtal hos tobaksavvanjare i primarvarden och/eller hanvisas till Sluta- Roka -Linjen.

e  For de patienter som ar aktuella for remiss till opererande enhet ska operationsforberedande remiss tillampas.

e Patientens tobaksvanor samt atgarder dokumenteras enligt gallande journalsystem

e Insatser i Specialistvard (opererande specialiteter)

e Samtliga patienter ska systematiskt tillfragas om tobaksvanor

e Tobaksbrukande patienter ska ges information om riskerna med rékning samt nyttan av rékstopp kopplat till
operation och fa radet att tillampa rokstopp.

e Samtalet med patienten bor ske enligt metoden "Enkla rad" for att darigenom kunna anpassas till patientens
forvantningar och varderingar (motivation)

e  Patientbroschyren "Tobaksfri i samband med din operation" delas ut till tobaksbrukande patienter.

e  Patienter som dr motiverade till att minska eller sluta sitt tobaksbruk och vill ha stéd ska erbjudas kvalificerat
radgivande samtal hos tobaksavvanjare i primarvarden och/eller hanvisas till Sluta - Réka - Linjen.

e  Om patienten inte kan/ar motiverad att sluta roka ska lakarséllskapets etikdelegations utlatande beaktas infor
stallningstagande till om operation ska genomféras eller inte.

e Patientens tobaksvanor samt atgarder dokumenteras enligt gallande journalsystem.

Tobaksfria sjukhus/omraden - specifik text saknas

Direktiv Alkohol, droger och tobak gallande tom 2015-12-18

Rokfritt landsting

Ingen anstalld eller patient ska behova utsattas for passiv rékning, snus- eller roklukt i landstingets lokaler.

Rokning sker endast pa anvisade platser, dit hanvisas dven patienter, besékare och entreprendrer. Rokning utanfor

entréer dr absolut férbjudet da rok kan trdnga in i lokaler dar landstinget bedriver verksamhet. Ovrig text i direktivet

har ett medarbetarperspektiv. Specifik text saknas.

Uppfoljningsmatt
Andelen tobaksfria operationer

Dokument/datakilla
Tobaksfri i samband med operation - lansgemensam rutin dokument ID 09-127549
Direktiv Alkohol, droger och tobak dokument ID 04-49957

Resultat:

Kommentar

Arbetet med att skapa fler/storre tobaksfria sjukhusomraden pagar och berdknas genomforas i storre omfattning
under 2016.

Uppféljning av tobaksfria operationer kommer att genomforas i storre utstrackning under 2016, som en del i
verksamhetsutvecklingsarbetet.

Exempel 10

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Mal: Rokstopp infor planerade operationer
Utforaren ska aktivt arbeta for rokstopp infor planerade operationer.
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Uppfoljningsmatt
1. Redovisning av antalet patienter som har fatt information om rékstopp infér planerade operationer
2. Redovisning av antal patienter, fordelat pa kon, som har fatt remiss till tobaksavvanjning (kvalificerad radgivning)

Dokument/datakilla
Vardoverenskommelse, Xs uppdrag 2015. Utdata fran journal (Cosmic)

Ersattning
4000 tkr (punkt 1)

Resultat:

Kommentar

Malet delvis uppnatt, orsaken ar att utdata ej kan fas pa antal remisser fér tobaksavvanjning inkl fraga om kon for
dessa, da det huvudsakligen sker via bevakning i Cosmic.

Landstingstvergripande beslut om rokfria miljoer: Rokning ar endast tillaten pa ett fatal platser utomhus. Inga
tobaksprodukter saljs pa sjukhusomradet.

Foljande exempel innehaller uppdragstexter som avser alla levnadsvanor och inte bara tobak specifikt.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Ingen specifik skrivning i respektive sjukhus. Vardéverenskommelse kring tobaksfri i samband med operation.

Uppfoljningsmatt
Det finns en indikator i den regionala forteckningen av kvalitetsindikatorer for halso- och sjukvard: "Andel rokfria
patienter i samband med operation"

Malvirde
250 %

Dokument/datakilla
Regional forteckning av kvalitetsindikatorer for halso- och sjukvard med regionala mal. Diarienummer HS 223-2015

Kommentar
Vissa sjukhus har indikatorn i sin uppféljningsplan (som finns som bilaga till respektive vardoverenskommelse) medan
andra inte har det i ar

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstinget X drivs inte genom uppdragsstyrning utan féljande styrdokument rader:
e Landstingsplan 2016-18

o  Verksamhetsplaner for Landstingsstyrelsen och ndmnderna 2016

e  Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas handlingsplaner 2016
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Text fran Landstingsplan 2016-18

Med sikte pa visionen livskvalitet for dig, vardkvalitet for oss, tar landstinget X avstamp i fyra politisk prioriterade
overgripande malomraden:

1. God hélso- och sjukvard med insatser for en battre folkhalsa.

2. Aktivt klimat- och miljéarbete for hallbara livsmiljcer.

3. Hallbar kostnadsutveckling for en langsiktig stabil ekonomi.

4. Engagerade medarbetare och goda utvecklingsmajligheter.

Landstingets samtliga verksamheter har ett brett uppdrag i det férebyggande folkhédlsoarbetet, dar kunskap om
medborgarnas behov ar en central faktor. Samverkan med 6vriga samhallet och dess aktorer ar en viktig forutsattning.
Formerna for detta ska standigt utvecklas.

Malomradet god hélso- och sjukvard med insatser for battre folkhalsa innehaller fem inriktningsmal:

1. Landstinget X har god tillganglighet till besék och behandling.

2. Landstinget Xs arbete for en béattre folkhalsa avspeglas i en 6kad jamlik hélsa.

3. Medborgare och patienter har stort fortroende fér Landstinget Xs verksamheter.

4. Landstinget X erbjuder en trygg och siker hélso- och sjukvard.

5. Landstinget X erbjuder en halso- och sjukvard med patientens perspektiv i fokus.

Vi ska ta vara pa alla moten med vara patienter och ge dem forutsattningar att ta ansvar for att hantera sin halsa,
sjukdom eller funktionsnedsattning. Att framja halsa ar en viktig strategi for att uppna visionen livskvalitet for dig,
vardkvalitet for oss.

Ett framgangsrikt férebyggande och hélsoframjande arbete for en béttre eller bibehallen hélsa pa sikt leder till
minskade sjukvardskostnader och innebar ett effektivt nyttjande av sjukvardens resurser. Detta arbete ska bedrivas
medvetet och uthalligt och integrera ett halsoframjande och sjukdomsférebyggande forhallningssatt i hela
vardkedjan. Tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor ar de fyra
levnadsvanor som bidrar mest till den samlade sjukdomsbdrdan. Socialstyrelsens nationella riktlinjer for
sjukdomsforebyggande metoder ska foljas i detta arbete. Det finns skillnader i upplevd hélsa mellan kénen, mellan
olika socioekonomiska grupper och mellan olika aldersgrupper. Detta innebér att halsan inte ar jamstalld eller jamlikt
fordelad i vart 1an. Landstingets folkhalsoarbete ska bidra till en stérre jamlikhet i den sjélvupplevda halsan.
Landstinget har ett viktigt ansvar for den langsiktiga halsoutvecklingen, men manga faktorer som paverkar hélsan
ligger utanfor landstingets ansvarsomrade. Samverkan med andra aktorer blir dirmed en viktig strategi for att
astadkomma resultat. Folkhalsopolicyn for X 1an 2014-2018 ska vara grunden for denna samverkan och vagledande for
vara verksamheter i det hdlsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetet.

Text fran Landstingsstyrelsens verksamhetsplan 2016:

De huvudsakliga framgangsfaktorerna for Landstingsdirektérens stabs arbete inom malet ar:
e Halsoframjande och forebyggande riktlinjer ar val férankrade och tillampas

e Stodja ett halsoframjande och personcentrerat forhallningssatt i varden

e Stodja utvecklingen av distansbesok i varden

Text fran Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016:

Vardenheterna ska, utifran den folkhalsopolitiska policyn och Landstingsplanens mal, i samverkan med andra
samhallsaktorer bedriva ett offensivt folkhdlsoarbete i ldnet. Malen ar att halso- och sjukvarden ska ha en god
tillganglighet till besok och behandling, vara forebyggande for en battre folkhalsa och for en 6kad jamlik vard och
kunna erbjudas med patientens perspektiv i fokus.

Text fran Psykiatri/habiliteringsforvaltningens handlingsplan 2016:
Forvaltningen ska arbeta med samtal kring levnadsvanor.

Text ur Folktandvardens handlingsplan 2016:

For att Folktandvarden ska kunna framja saval den allmanna hélsa som munhélsan och forebygga sjukdom &r det
viktigt att ett halsoframjande och sjukdomsférebyggande férhallningssatt integreras i hela vardkedjan. Tidiga och
lampliga insatser ska goras bade pa individ-, grupp- och befolkningsniva och vi ska ta till vara pa alla méten med vara
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patienter och ge dem férutsattningar att var delaktiga i arbetet for sin egen hélsa, vard och behandling.

Text ur Xsjukhusets HP 2016 inte mojligt annu, da den beslutas forst vid manadsskiftet.

Uppfoljningsmatt
Antal patienter som besdkt mottagningen och ar tobaksfria.

Dokument/datakilla

e Landstingets samlade delars- och arsbokslut

e Uppfdljning av Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas delars- och arsbokslut

e  Statistik fran Qlickview som bygger pa dokumentation i vardinforationssystemet System Cross

Genomférande:

Atgarder
Patient kallas for tobaksavvanjning enligt remiss fran opererande enheter. tobaksavvdnjningen Dokumenteras i
journalsystem under sokordet levnadsvanor, tobaksfri operation.

Dokument/datakilla
Foljs upp i applikation tobaksfri operation i Qlickwiev

Resultat:

Kommentar
Patienten kallas med jamna mellanrum till aterbesok enligt riktlinjer for tobaksavvanjning - resultatet dokumenteras i
journalsystemet enligt lokalt vardprogram i Landstinget X.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppdrag enlig Regelboken (for vardcentralerna):

Leverantoren ska tillampa Socialstyrelsens nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder. Arbetssatt och
hélsoframjande insatser ska anpassas efter individens forutsattningar och behov. Sarskild uppmarksamhet ska ges
grupper och individer med 6kad risk for ohélsa.

Leverantoren ska delta i och initiera hdlsoframjande arbete i samverkan med kommunen och andra aktorer i
naromradet. Samverkan ska utga fran befolkningsgrupper med stérst behov.

Leverantoren kan fa kvalitetsersattning for att utveckla halsoframjande eller sjukdomsférebyggande insatser som
minskar skillnader i halsa hos invanarna. Utvecklingsarbetet ska vara val underbyggt och ha tydliga mal. Insatserna ska
bygga pa evidensbaserad forskning i de fall sddan finns. Regionen uppmuntrar innovation och insatser dar flera
aktorer samverkar for invanarnas halsa.

Levnadsvanor

Leverantdren ska lagga stor vikt vid invanarnas tobaksbruk, riskkonsumtion av alkohol, fysisk inaktivitet och
ohédlsosamma matvanor enligt regionens allmanna kliniska kunskapsstod Fakta. Levnadsvanor, biologiska riskmarkorer
och atgarder ska dokumenteras.

Hélsosamtal

Leverantdren ska genom personlig kontakt erbjuda och genomféra halsosamtal med alla invanare som fyller 40, 50, 60
och 70 ar. Identifierade invanare med risk for ohélsa ska erbjudas rad, stod och behandling enligt Socialstyrelsens
riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder och regionens allmanna kliniska kunskapsstéd Fakta.

Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017:
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En ldnsgemensam struktur for Sluta réka i samband med operation ar antagen. Tillampningen av rutinerna sker pa alla
opererande verksamheter. (sid 36).

Uppféljningsmatt

Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017:
Systemmatetal: Rokning infor operation.

Andel rokare som fore operation har fatt remiss till tobaksavvanjare.
Andel rokare som ar rékfria i samband med operation.

Dokument/datakilla
Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017.
Cosmic.

Exempel 14

Uppdrag:

Uppfoljningsmatt

Andel personer med diabetes som inte roker. Primarvard

Andel patienter som slutat roka 12-14 manader efter hjartinfarkt
Andel strokepatienter som slutat roka 3 manader efter insjuknandet

Malvirde
Foljer nationella malvarde om de finns eller malvarde som ar kopplat till Region Xs index.

Dokument/datakilla
NDR, Swedeheart, Riksstroke

Kommentar
| vantan pa att kunna ta ut mer specifika indikatorer ur vara varddatasystem sa tittar vi pa indikatorer fran
kvalitetsregistren.

Genomfoérande:

Atgirder
Gangse rutiner i samband med behandling av hjartinfarkt, stroke och diabetes

Resultat:

Kommentar
Vi féljer resultaten i Oppna Jimforelser och gér arliga analyser av resultatet.

Uppdrag:

Uppfoljningsmatt

Under utveckling (hur systemet ska fanga upp)

e antal som remitteras till forsta informationsmotet
e antal som kommer pa forsta informationsmotet

e antal som uppnar rokstopp/rokfrihet
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e antal rokfria 1 vecka, 3 man, 6 man och 12 man efter operation

Malvirde
Alla rokare som star infor operation ska fa ett forsta informationsméte med kvalificerad information och erbjudande
om stod.

Dokument/datakilla
Journal och operationsplaneringssystem

Ersattning
Tobaksavvanjning inom primarvarden ersatts som ovrig tobaksavvanjning se fraga 1.1 och bilaga 7

Genomforande:

Atgirder

Alla som planeras for operation i Landstinget X remitteras till ett férsta informationsmote hos rokavvanjare. Vid det
informationsmaétet erbjuds kvalificerat radgivande samtal som stod for att uppna rokstopp i samband med
operationen.

Se bilaga 5 fér mer info.

Dokument/datakilla
Journalsystem Cross

Ovriga kommentarer

Region X infér 2016 rékfria halso- och sjukvardsmiljoer utomhus, vid sjukhus, vardcentraler och folktandvard, aven dar
administration och annan vard bedrivs.

Ingen extra avtalstext kring rokfri infor operation utan alla rokare erbjuds samma stéd. Daremot stédsystem for att
kunna hénvisa patienter fran de opererande enheterna (som inte har nagon egen tobaksavvéanjare) ut i primarvarden.
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2.1 Alkohol allmant

Tabell 1: Oversikt av enkatsvar avseende alkohol allmint, jimférelse kartldggning 2016 respektive 2012

Kartlaggning 2016 |2012
Antal deltagande medlemmar 20 21
Inkomna enkatsvar som avser alkohol allmant 1 3
Inkomna enkatsvar som avser alla levnadsvanor 16 16
Inkomna enkdtsvar utan uppdragstexter 1 2
Inget svar pa fragan om alkohol allmant

Inkomna enkdtsvar med information om extra ersattning | 10 | 2 |

Tabell 2: Oversikt av inkomna svar avseende alkohol allmint fér respektive landsting/region efter besvarade

enkatfragorna.
g
& .| £l s AR
E | 8| 8| 2| 5|52 5| %%
i S| E| S| E| B 2| E|L¢E
2| 2| 2 S| E| ®| 8| E| 2 €
Landsting/ Region Uppdrags-/ avtalstext 2g| S| 8 Xl sl 5| 8] g1&¢8
Exempel 1 Alkohol allmant Ja Ja |lJa Ja
Exempel 2 Avser alla levnadsvanor Ja Ja |Ja |lJa
Exempel 3 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 4 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 5 Avser alla levnadsvanor Ja Ja |Ja Ja. |Ja Ja
Exempel 6 Avser alla levnadsvanor Ja Ja |Ja Ja Ja
Exempel 7 Avser alla levnadsvanor Ja Ja |Ja Ja_ |lJa
Exempel 8 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 9 Avser alla levnadsvanor Ja Ja
Exempel 10 Avser alla levnadsvanor Ja Ja. |Ja Ja_ |lJa
Exempel 11 Avser alla levnadsvanor Ja Ja |Ja Ja. |Ja |lJa
Exempel 12 Ingen Ja Ja Ja |lJa Ja
Exempel 13 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja
Presenteras inte 1* Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja
Presenteras inte 2 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja |lJa Ja |la
Presenteras inte 3 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja. |Ja
Presenteras inte 4 Avser alla levnadsvanor Ja Ja
Presenteras inte 5 Avser alla levnadsvanor
Inget svar 1
Inget svar 2

*) Inkomna svar som inte ar fullstandiga, ar identiska med tidigare svar, innehaller information utan betydelse for
kartlaggningen, ar irrelevanta for fragan eller ar allméant otydliga presenteras inte.
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Foljande exempel innehaller uppdragstexter som avser alkohol allmant.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Mal: Stoéd for minskat riskbruk av alkohol
Utforaren ska bidra med stéd till patienterna for minskat riskbruk av alkohol.

Uppfoljningsmatt

1. Redovisning av antal patienter férdelat pa kon som fatt fragan om alkohol (AUDIT 3)

2. Redovisning av antal patienter fordelat pa kon och alder med riskbruk (positivt svar pa AUDIT)

3. Och veckokonsumtionsskattning eller AUDIT

4. Redovisa antal patienter fordelat pa kén med riksbruk (positivt svar AUDIT 3) och veckokonsumtionsskattning
eller AUDIT som fatt enkla rad enligt landstingets kunskapsunderlag for levnadsvanor

5. Redovisa antal patienter fordelat pa kon med riskbruk (positivt svar pa AUDIT 3) och veckokonsumtionsskattning
eller AUDIT som fatt radgivande samtal kring alkoholkonsumtion med mindre risk enligt landstingets
kunskapsunderlag for levnadsvanor

Malvérde

Dokument/datakilla
Vardoéverenskommelse, X uppdrag 2015. Utdata fran journal (Cosmic)

Ersattning
5000 tkr (punkt 1)
4 000 tkr om redovisningen av screenade patienter ar férdelade pa alder och kon (punkt 2)

Resultat:

Kommentar
Malet uppfylls.

Foljande exempel innehaller uppdragstexter som avser alla levnadsvanor och inte bara alkohol allmant.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppdrag enlig Regelboken (for vardcentralerna):

e Leverantoren ska tillampa Socialstyrelsens nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder. Arbetssatt och
halsoframjande insatser ska anpassas efter individens forutsattningar och behov. Sarskild uppmarksamhet ska ges
grupper och individer med 6kad risk fér ohalsa.

e Leverantoren ska delta i och initiera halsoframjande arbete i samverkan med kommunen och andra aktorer i
naromradet. Samverkan ska utga fran befolkningsgrupper med stérst behov.

e Leveranttren kan fa kvalitetsersattning for att utveckla halsoframjande eller sjukdomsférebyggande insatser som
minskar skillnader i halsa hos invanarna. Utvecklingsarbetet ska vara val underbyggt och ha tydliga mal. Insatserna

49



HFS

Niitverket Hilsofrimjande hilso- och sjukvard

ska bygga pa evidensbaserad forskning i de fall sddan finns. Regionen uppmuntrar innovation och insatser dar
flera aktérer samverkar for invanarnas hélsa.

Levnadsvanor

e Leverantoren ska lagga stor vikt vid invanarnas tobaksbruk, riskkonsumtion av alkohol, fysisk inaktivitet och
ohdlsosamma matvanor enligt regionens allmanna kliniska kunskapsstdd Fakta. Levnadsvanor, biologiska
riskmarkorer och atgarder ska dokumenteras.

Halsosamtal

e Leverantoren ska genom personlig kontakt erbjuda och genomféra hélsosamtal med alla invanare som fyller 40,
50, 60 och 70 ar. Identifierade invanare med risk fér ohalsa ska erbjudas rad, stéd och behandling enligt
Socialstyrelsens riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder och regionens allmanna kliniska kunskapsstod
Fakta.

Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017:
e Samtal om alkohol-, tobaks-, rérelse och matvanor ska vara en naturlig del i patientmotet.

Uppfoljningsmatt
Kvalitetsindikatorer (Fakta levnadsvanor)

e  Dokumentation av veckovolym och intensivkonsumtion av alkohol.
e  Personal pa varje vardenhet som har utbildning fér att samtala om alkoholvanor och riskbruk.

Vardval har uppfoljning av regelboken en gang/ar. Vid dessa méten besvaras foljande fragor:

e Antal personer, tjanstgoringsgrad och namn

e  Radgivare for fysisk aktivitet

e Diplomerad tobaksavvanjare av regionen

e Alkoholradgivare

e Diplomerad matradgivare utbildad av regionen

e Antal personer som gatt FoU-enhetens grundutbildning fér hdlsosamtal samt genomfor halsosamtal.

e  Hur hanterar vardenheten de svar som framkommit vid svar om levnadsvanor?

e Valbara alternativ finns.

e  Ensarskild uppfoljning for halsosamtal genomfors dar specifika fragor stalls. Det galler Halsosamtal for 40-, 50-,
60- och 70-aringar.

Enligt Budget och flerarsplan:
Systemmatetal:
e Andel kvinnor och man bland férstagangsforaldrar, 40- 50- och 60-aringar som genomgatt halsosamtal.

Malvarde
Mal 2015: Halsosamtal ar utforda for 50 % av malgruppen.

Dokument/datakalla

e  Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017
e Regelbok for vardval i Region Xs lan

e  Fakta levnadsvanor - allmant kliniskt kunskapsstod

Ersadttning

For varje genomfért hdlsosamtal utgar en ersattning pa 900 kronor. Vardcentralerna far ersattning for att genomféra
ett hdlsoframjande och sjukdomsforebyggande systematiskt forbattringsarbete 2016. Ersattningen ar maximalt 50
kronor/listad invanare viktat mot CNI.
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Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Region Xs 6vergripande folkhdlsomal ar att medverka till att skapa forutséattningar fér en god och jamlik halsa i X.
En god hélsa &r en resurs for den enskilda individen och en framgangsfaktor for samhallsutvecklingen.
Folkhélsouppdraget ska I6pa som en réd trdd genom hela Region Xs verksamhet. Det forebyggande halsoarbetet
maste ske ndra medborgarna pa vard- och familjecentraler. (Budget 2016)

e Region Xs 6vergripande folkhdlsomal ar att medverka till att skapa férutsattningar for en god och jamlik hélsa i X.
En god hélsa ar en resurs for den enskilda individen och en framgangsfaktor for samhallsutvecklingen.
Folkhalsouppdraget ska I6pa som en réd trad genom hela Region Xs verksamhet. Det forebyggande héalsoarbetet
maste ske ndra medborgarna pa vard- och familjecentraler. (Budget 2016)

e Halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbete. Halsoutvecklingen i X ska foljas, analyseras och vara ett
underlag for kommande prioriteringar, riktade insatser och beslut. Fortsatt hdlsoframjande och
sjukdomsforebyggande arbete enligt beslutade strategier och handlingsplaner avseende insatser pa kort och lang
sikt. (Overgripande verksamhetsplan 2016)

e Attt forsoka fanga patientens dryckesmonster kan vara en hjélp i syfte att stodja patienten med strategier for att
dricka mindre. Med dryckesmonster menas hur patientens drickande ser ut. Det kan vara att man i perioder inte
dricker nagot alls for att sedan i perioder dricka mer regelbundet och kanske i stora mangder. (Medicinsk riktlinje
alkohol)

e Folkhalsopolicyn En god halsa for alla — For hallbar utveckling och tillvaxt i Xs 1an &r visionen for det
lansgemensamma folkhalsoarbetet. For att skapa forutsattningar att na visionen har en lansgemensam
folkhalsopolicy tagits fram. Den har utformats i samverkan och antagits av lanets samtliga kommuner, regionen
och lansstyrelsen. Vision for malomrade 11 i X véxer alla upp och lever utan risk att skadas pa grund av sitt eget
eller andras bruk av alkohol, narkotika, dopningsmedel, tobak eller 6éverdrivet spelande. Genom en god
samverkan mellan lanets aktorer finns trygga och drogfria miljoer for alla lansinvanare." (Lansgemensam
folkhalsopolicy 2012 - 2015)

e Vardcentralerna ska bedriva ett systematiskt halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbete. Patienterna ska
stodjas och stimuleras att bibehalla eller férbattra den egna halsan genom halsosamma levnadsvanor. Sarskilt
angeldget ar detta for de grupper som ar mest utsatta for ohalsa. (Vardval X - priméarvard. Uppdragsspecifikation
2015)

e  Stod ska erbjudas till patienter med riskbruk av alkohol enligt rekommendationer i Socialstyrelsens nationella
riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder. (Vardval X - primarvard. Uppdragsspecifikation 2015)

Uppfoljningsmatt
1. Andel av alla patienter med hypertonidiagnos som tillfrdgats om alkoholvanor.
2. Xarna har en god hélsa:
2a. Sjukpenningtalet
2b. Sjalvskattad hélsa (god eller mycket god) hos befolkningen 16 - 84 ar enligt folkhalsoenkaten HLV
3. Socialstyrelsens utvecklingsindikatorer.

Malvirde
1. 95 % eller mer.
2. 2a.Plats 3 i Sverige
2b. Kvinnor 71 %, man 77 %
3. Okande

Dokument/datakilla

1. Uppdragsspecifikation vardval - primarvard, Region X.

2. 2aochb. Budget 2016.

3. Medicinska riktlinjer ”Alkohol”/Nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder.
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Ersattning

100 kronor/listad inom vardval- primarvard for ospecificerat férebyggande arbete.
1. Som en delien viktad ersattningsmodell.

2. aochb.Ingen utom i primarvarden enligt ovan.

3. Ingen

Kommentar
Uppdragspecifikation for vardval - primarvard 2016 ar inte beslutad dnnu men dar kommer det en skrivning géllande
fler diagnoser och fragor om alkohol.

Genomforande:

Atgirder
Uppgifter om bruk av alkohol journalférs i sarskild sékordsstruktur, med fasta varden och KVA-koder.

Dokument/datakilla
Cambio Cosmic

Resultat:

Kommentar
1. 66 %, 2015, 6kning fran 2014
2. 2a.Plats 4, 2015
2b. Kvinnor 69 %, man 77 %, 2015
3. Redovisas separat pa nyaret 2016

Exempel 4

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Visatsar pa halsoframjande arbete for att begransa framtida vardbehov. Implementera nationella riktlinjer for
forebyggande halsovard (1)

e Vardenheten ska pa individniva arbeta med halsoframjande och sjukdomsforebyggande insatser, saval primar-
som sekundarpreventivt for att tidigt upptacka riskmoment. Uppdraget ska utféras i 6verensstammelse med
atagandet inom det nationella natverket for halsoframjande hélso- och sjukvard som Region X ar anslutet till.
Vardenheten ska erbjuda patienter forebyggande atgarder och det ska ingad som en del i patientmotet. All
vardpersonal ska erbjuda forebyggande atgarder. Vardenheten ska erbjuda patienter information och atgarder i
syfte att stodja individen att ta eget ansvar for sin halsa och bidra till att utveckla en icke medikamentell
behandling av halsoproblem. Patienter med vanligt forekommande riskbruks-, missbruks- och beroendetillstand
framst vad géller alkohol ska normalt kunna erbjudas behandling inom primarvarden. Uppdraget innefattar tidig
identifiering, kort radgivning/motiverande samtal omkring sambandet alkohol och héalsa som syftar till minskad
konsumtion. (2)

Uppfoljningsmatt
Indikatorsnamn: riskbruk alkohol
Matt: antal patienter (eller anhorig) som fatt fragan om alkoholbruk/samtliga besékande patienter

Malvarde
Antalet ska 6ka jamfort med foregaende ar

Dokument/datakilla
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1. Haélso- och sjukvardsnamndens styrkort
2. Krav- och kvalitetsbok fér primarvarden

Ersattning
En sarskild ersattning gar ut till primarvardsenheterna for drift av levnadsvanemottagningar

Genomférande:

Atgarder
Vid besok pa vardenheten fragar vardpersonal patienten om alkoholvanor och registrerar svaret i patientjournalen

Dokument/datakilla
Webbaserat verktyg (Qlick view) med automatisk éverforing av data fran patientjournalen. Uppdateras [6pande med
endast nagot dygns fordrojning.

Kommentar
Dokumentationsrutinerna ar inte fullt ut implementerade och darfér vet vi att det finns en underregistrering. Antal
atgarder som erbjuds patienter med riskbruk av alkohol dokumenteras och foljs upp pa samma satt via Qlick view.

Resultat:

Kommentar
Resultatet foljs halvarsvis pa forvaltningsévergripande niva i delarsrapport och bokslut

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstinget X drivs inte genom uppdragsstyrning utan foljande styrdokument rader:
e landstingsplan 2016-18

e Verksamhetsplaner for Landstingsstyrelsen och ndmnderna 2016

e Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas handlingsplaner 2016

Text fran Landstingsplan 2016-18

Med sikte pa visionen livskvalitet fér dig, vardkvalitet for oss, tar landstinget X avstamp i fyra politisk prioriterade
overgripande malomraden:

5. God halso- och sjukvard med insatser for en battre folkhélsa.

6. Aktivt klimat- och miljoarbete for hallbara livsmiljoer.

7. Hallbar kostnadsutveckling for en langsiktig stabil ekonomi.

8. Engagerade medarbetare och goda utvecklingsmojligheter.

Landstingets samtliga verksamheter har ett brett uppdrag i det férebyggande folkhalsoarbetet, dar kunskap om
medborgarnas behov ar en central faktor. Samverkan med 6vriga samhéllet och dess aktorer ar en viktig forutsattning.
Formerna for detta ska standigt utvecklas.

Malomradet god hélso- och sjukvard med insatser for battre folkhalsa innehaller fem inriktningsmal:

7. Landstinget X har god tillganglighet till besék och behandling.

8. Landstinget Xs arbete for en battre folkhalsa avspeglas i en 6kad jamlik halsa.

9. Medborgare och patienter har stort fortroende fér Landstinget Xs verksamheter.

10. Landstinget X erbjuder en trygg och sédker halso- och sjukvard.

11. Landstinget X erbjuder en halso- och sjukvard med patientens perspektiv i fokus.

12. Viska ta vara pa alla moten med vara patienter och ge dem forutsattningar att ta ansvar for att hantera sin hilsa,
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sjukdom eller funktionsnedsattning. Att framja hélsa ar en viktig strategi for att uppna visionen livskvalitet for dig,

vardkvalitet for oss.
Ett framgangsrikt forebyggande och halsoframjande arbete for en battre eller bibehallen halsa pa sikt leder till
minskade sjukvardskostnader och innebér ett effektivt nyttjande av sjukvardens resurser. Detta arbete ska bedrivas
medvetet och uthalligt och integrera ett hilsoframjande och sjukdomsférebyggande forhallningssatt i hela
vardkedjan. Tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor ar de fyra
levnadsvanor som bidrar mest till den samlade sjukdomsbérdan. Socialstyrelsens nationella riktlinjer for
sjukdomsforebyggande metoder ska foljas i detta arbete. Det finns skillnader i upplevd hélsa mellan kdnen, mellan
olika socioekonomiska grupper och mellan olika aldersgrupper. Detta innebar att hélsan inte ar jamstalld eller jamlikt
fordelad i vart 1an. Landstingets folkhdlsoarbete ska bidra till en storre jamlikhet i den sjdlvupplevda halsan.
Landstinget har ett viktigt ansvar for den langsiktiga halsoutvecklingen, men manga faktorer som paverkar halsan
ligger utanfor landstingets ansvarsomrade. Samverkan med andra aktorer blir dirmed en viktig strategi for att
astadkomma resultat. Folkhalsopolicyn for X 1an 2014-2018 ska vara grunden for denna samverkan och vagledande for
vara verksamheter i det halsofrimjande och sjukdomsférebyggande arbetet.

Text fran Landstingsstyrelsens verksamhetsplan 2016:

De huvudsakliga framgangsfaktorerna for Landstingsdirektérens stabs arbete inom malet ar:
e Halsoframjande och forebyggande riktlinjer ar val forankrade och tillampas

e Stddja ett hélsoframjande och personcentrerat forhallningssatt i varden

e  Stddja utvecklingen av distansbesok i varden

Text fran Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016:

Vardenheterna ska, utifran den folkhalsopolitiska policyn och Landstingsplanens mal, i samverkan med andra
samhallsaktorer bedriva ett offensivt folkhalsoarbete i lanet. Malen ar att halso- och sjukvarden ska ha en god
tillganglighet till besdk och behandling, vara forebyggande for en battre folkhalsa och for en 6kad jamlik vard som ska
kunna erbjudas med patientens perspektiv i fokus.

Text fran Psykiatri/habiliteringsférvaltningens handlingsplan 2016:
Foérvaltningen ska arbeta med samtal kring levnadsvanor.

Text ur Folktandvardens handlingsplan 2016:

For att Folktandvarden ska kunna framja saval den allmanna halsan som munhalsan och forebygga sjukdom &r det
viktigt att ett hilsoframjande och sjukdomsforebyggande férhallningssatt integreras i hela vardkedjan. Tidiga och
lampliga insatser ska géras bade pa individ-, grupp- och befolkningsniva och vi ska ta till vara pa alla moten med vara
patienter och ge dem forutsattningar att var delaktiga i arbetet for sin egen hélsa, vard och behandling.

Text ur Xs handlingsplan 2016 inte mojligt annu, da den beslutas forst vid manadsskiftet.

Uppfoljningsmatt

Uppdragsbeskrivning och regelbok for Halsoval X:

6. Matt: antal listade personer alder 18-74 ar, som har identifierats med riskbruk alkohol

7. Namnden for Xs verksamhetsplan:
a. Andel av berérda kliniker som vid planerade mottagningsbesok, och/eller vid inldggning, har dokumenterat
patientens identifierade levnadsvanor enligt de nya sokorden under "levnadsvanor" i journalsystemet
b. Andel av berorda kliniker som har kartlagt minst en diagnosgrupp eller patientkategori avseende jamlik vard
utifran t.ex. alder, kon, bostadsort.

Ndmnden for psykiatrin/habilitering

8. Andel patienter som far samtal om halsa och levnadsvanor.

Landstingsstyrelsen

9. Anvandning av SAMSPELS-modellen

10. Pilot levnadsvanemottagning

Malvirde
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OBS! Matten nedan hanger ihop med malvirdena som beskrivs i rutan under - har f6ljt samma numrering.

6. MaliUppdragsbeskrivning och regelbok for Halsoval X 2016
Delmal 1:1 Av patienter med diagnoserna hypertoni och/eller diabetes i dldern 18-74 ar som besokt vardenheten
under aret ska minst 75 % ha tillfragats om minst tre av fyra levnadsvanor (tobak alkohol fysisk aktivitet och
kost) och vid behov fatt relevant dtgard som ska foljas upp.
Delmal 1:2 Av patienter med fetma (BMI >30) i aldrarna 18-74 ar som besokt vardenheten under aret ska minst
75% ha tillfragats om minst tva av fyra levnadsvanor (tobak, alkohol, fysisk aktivitet och kost) och vid behov fatt
relevant atgard

Namnden for X

7. a. Arlig férbattring.
b. 100 %

Namnden for Psykiatri och habilitering 2016

8. Ska 6ka hogre an riksgenomsnittet

Landstingsstyrelsen

9. Anvénds till alla med behov av sammanhallen vard och omsorg

10. |drift

Dokument/datakilla

e Landstingets samlade delars- och arsbokslut

e Uppfoljning av Uppdragsbeskrivning och Regelbok fér Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas delars- och arsbokslut

e  Statistik fran Qlickview som bygger pa dokumentation i vardinforationssystemet System Cross

Ersattning
Ingen ersattning utgar - det ingar i grunduppdraget inom budgeterade ramar.

Genomforande:

Atgsrder
Vid besok fragar vardpersonal om tobaksvanor och ger relevant atgard som dokumenteras i journal under sokordet
levnadsvanor, allt enligt lokalt vardprogram for landstinget X

Dokument/datakilla
Journalsystemet

Resultat:

Kommentar
Resultatet efterfragas vid aterbesok eller via telefonuppfoljning och dokumenteras i journalsystemet enligt lokalt
vardprogram for Landstinget X.

Exempel 6

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

En bra och jamlik halsa och vard &r en viktig forutsattning for valfard i lanet. NSC har en viktig roll att informera om
den potential som finns till forbattrad hélsa och stédja patientens tilltro till sin férmaga samt stimulera patienter till
eget ansvar for sin halsa. Detta genom att erbjuda rad kring levnadsvanor och stod till forandring. Speciellt géller detta
preventiva insatser relaterade till tobak, alkohol, mat och fysisk aktivitet. En forutsattning for att lyckas ar att vi
arbetar aktivt for att vi i hog utstrackning dokumenterar patientens levandsvanor i “Halsobladet”.
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Uppfoljningsmatt
Andel relevanta verksamhetsenheter (vardcentraler/kliniker) som anvander befintligt bedémningsinstrument vid
misstanke om alkoholberoende

Malvirde
70 % 2015

Dokument/datakilla
Halsobladet i Cosmic

Ersattning

Kommentar

Genomférande:

Atgarder
Ca 6200 patienter har en dokumentation om att de har fatt fragor om alkohol i Halsobladet = 2 %.
Har finns en uppenbar forbattringspotential.

Dokument/datakilla

Kommentar

Resultat:

Kommentar
Ca 550 registreringar i Halsobladet kring radgivningsniva enligt Socialstyrelsens nationella riktlinjer kring
sjukdomsférebyggande metoder, varav 320 stycken som radgivande samtal.

Exempel 7

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e landstinget arbetar utifran Socialstyrelsens nationella riktlinjer for sjukdomsforebyggande metoder fran 2011 for
radgivande samtal vad galler tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma
matvanor.

e Halsocentralen ska bedriva ett systematiskt arbete gallande livsstilsfragor vilket inkluderar att arbeta med t.ex.
psykosocial hédlsa, tobaks- och alkoholférebyggande insatser, forebygga overvikt, framja goda matvanor och 6kad
fysisk aktivitet.

Uppfoljningsmatt
e Andel som har druckit under de senaste 12 man (CAN ak 9) (HLV 16 ar for VB)
e Andel som har riskabla alkoholvanor (HLV Tre aldersgrupper: unga vuxna, medelaldern, dldre)

Malvérde

e Andelen som tillfrdgas om sina alkoholvanor inom varden ska 6ka, samt andelen patienter som fatt
riskbedomning och plan for atgarder for att motverka riskbruk.

¢ Oka andelen som tillfrdgas om sina alkoholvanor inom varden.

Dokument/datakilla
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e Landstingsplanen, avsnitt Landstingets inriktningsmal och strategier for att nda dem: Battre och jamlik halsa.
e Verksamhetsplan 2016 — Landstingsstyrelsen

e  Verksamhetsplan 2016 — Halso- och sjukvardsnamnden

e Verksamhetsplan 2016 — Namnden for funktionshinder och habilitering

e Folkhadlsopolitiskt program Xs lans landsting 2016-2019

e Folkhalsopolitiskt program Folkhalsopolitiskt program Norrlandstingen 2015-2019

e Utvecklingsplan fér cancerprevention i norra regionen

e Uppdrag och regler inom Halsoval

Genomforande:

Atgirder

Patienten tillfragas om sina alkoholvanor av vardgivaren da detta ar relevant. Svaren registreras i journalen under
sokord for levnadsvanor, géller primarvard och enstaka sluten-/6ppenvardskliniker.

Att fraga patienter om alkoholvanor ska vara en naturlig del av motet med patienter som soker vard eller ingar i
halsosatsningar.

Att fraga brukaren om alkoholvanor ska vara en naturlig del i moétet med brukare som inleder eller &r aktiv i sin
habilitering eller rehabilitering.

For alkohol bor landstingets arbete rikta in sig pa alkoholfria zoner under uppvéxten, i trafiken, pa arbetsplatsen och
under graviditeten dar skadeverkningarna blir som storst.

Utbilda personal i samtal om alkohol och riskbruk.

Dokument/datakilla

e  Verksamhetsplan 2016 — Landstingsstyrelsen

e  Verksamhetsplan 2016 — Hélso- och sjukvardsnamnden

e  Verksamhetsplan 2016 — Namnden for funktionshinder och habilitering
e Lokala riktlinjer inom sjukhusvarden for radgivande samtal.

e Handledning kring levnadsvanor. (Primarvard)

e Halsa 2020 - Aktivitetsplan ar 2015-2019

Exempel 8

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Mal och Budget 2015:

Okade satsningar ska ske pa férebyggande vard/sjukdomsférebyggande arbete, dar det dvergripande malet dr
minskad sjuklighet och dédlighet pa grund av tobak, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma
matvanor. Ett hdlsoframjande landsting prioriterar insatser som ger de storsta halsovinsterna inte bara for patienter
och individer, utan ocksa for landstingets egen personal.

Regelboken for Halsoval:

Det hilsoframjande och sjukdomsforebyggande arbetet spelar en central roll i Primarvarden. Priméarvarden ska arbeta
langsiktigt och systematiskt for att uppna en héalsoframjande priméarvard, dar samverkan med aktorer utanfor den
egna vardcentralen kan inga. Vardgivaren ska arbeta pa saval strukturniva genom féljsamhet till
Halsokoordinatorskonceptet som pa individniva vid patientkontakter.

Uppfoljningsmatt

KVA koder fér enkla rad, radgivande samtal, kvalificerat radgivande samtal och uppféljning/resultat.

Uppfdljning av foljsamhet till Halsokoordinatorskonceptet sker via ndrvarokontroll pa deltagande i natverkstraffar och
att namngiven person for stod vid riskbruk finns angivet. Diplomering till Halsocentral utgér en form av uppféljning
dér bland annat arsrapport begérs in.
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Dokument/datakilla
Journalsystemet Cross

Ersattning
e Radgivande samtal om alkohol. Atgarden ersitts med 100 kr, max 8 ggr under ett ar och individ.

Genomférande:

Atgirder

Alkohol

Radgivande samtal om alkohol KVA-kod DV122. Genomférs av medarbetare med dmneskunskap i fragor om alkohol
och hélsa och utbildning i samtalsmetoden MI (motiverande samtal). Atgirder pd denna niva innebir att hilso- och
sjukvardspersonal for en dialog med patienten samt anpassar atgarderna till den specifika personens alder, hélsa,
risknivaer med mera. Det radgivande samtalet kan kompletteras med olika verktyg och hjalpmedel som kan hjalpa
personen att forandra levnadsvanan. Atgarden radgivande samtal tar vanligtvis 10-15 minuter, ibland upp till 30
minuter.

Konsultationen sker ibland vid upprepade tillfallen.

Dokument/datakilla
Journalsystem Cross

Resultat:

Kommentar

Uppféljning alkohol innebar att patienten vid ett personligt besok i varden tidigast 6 man efter avslutad behandling
bedéms ha:

Ej riskbruk KVA-kod UX030

e  Audit Enligt WHO - kvinna <5 p, man <7 p och personer éver 65 <6 p eller
e Standardglas per vecka <9 for kvinnor och <14 fér méan eller

e Standardglas per tillfdlle och manad <3 for kvinnor och <4 f6r man.
Riskbruk KVA-kod UX031

e  Audit Enligt WHO - kvinna 26 p, man =8 p och personer éver 65 27 p eller
e Standardglas per vecka 210 foér kvinnor och 215 for man eller

e Standardglas per tillfdlle och manad >4 for kvinnor och 25 for man.

Exempel 9

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

X Primérvard:

e Vardgivaren har ansvar for riskbruk, missbruk/skadligt bruk och beroende. Uppdraget omfattar tidig upptackt och
kort radgivning/motiverande samtal, behandling av lindriga former av ospecifik alkoholabstinens som kan
behandlas i 6ppenvard och som inte kraver specialistpsykiatrins insatser.

e Behandling av alkoholmissbruk/skadligt bruk ska ges bade medicinskt och psykologiskt och behandling av
somatiska och psykiska akommor som ar relaterade till missbruk/beroende och som inte kraver specialistvard
ingar i uppdraget.

e Barnhalsovarden ska: bedriva ett systematiskt arbete gallande halsosam livsstil vilket inkluderar att ge alla
foraldrar information om rokningens och alkoholens skadeverkningar utifran barns utveckling och perspektiv" och
*"samverka med modrahalsovard och vardcentralens 6vriga verksamhet i alkoholférebyggande insatser och
riskbruksarbete samt psykisk ohalsa"

Vardval Rehab:
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e Rehabenheten ska pa individ- och gruppniva systematiskt arbeta med hélsoframjande och forebyggande atgarder,
ge rad om egenvard samt arbeta for tidig upptéckt av hélsorisker som tobak, alkohol/droger och 6vervikt/fetma
och vid behov hanvisa till den vardcentral dar patienten &r listad

Uppfoljningsmatt

X Primarvard:

e Andel listade individer med hypertoni som screenats med Audit

e Andel listade individer med ischemisk hjartsjukdom som screenats med Audit
e Andel listade individer med KOL som screenats med Audit

e Andel individer med psykisk ohalsa dar Audit registrerats

Vardval Rehab:

e Ingaindikatorer avseende alkohol.

Dokument/datakilla
e  Krav och kvalitetsbok X Primarvard & Krav och kvalitetsbok Vardval Rehab
e  Kvalitetsindikatorer X Primarvard & Uppfoljnings och kvalitetsindikatorer Vardval Rehab

Exempel 10

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Allman text:

| Region Xs grunduppdrag ingar att utveckla en mer halsoframjande halso- och sjukvard. X halso- och sjukvard ska
stodja invanarna att géra halsosamma val och ta ansvar for sin egen halsa. Uppdraget galler samtliga aktérer, men
med nagot olika innehall, d.v.s. saval narsjukvard som den specialiserade varden och inkluderar dven tandvard och
psykiatri. Det sjukdomsférebyggande och halsoframjande arbetet ska folja Socialstyrelsens Nationella riktlinjer for
sjukdomsforebyggande metoder, samt regionala Terapirekommendationer. Arbetet ska praglas av ett personcentrerat
forhallningssatt och kraver kompetens bade avseende levnadsvanor samt lampliga metoder for samtalsmetodik och
motiverande strategier. Rekommendationer och stod for halsofraimjande och sjukdomsférebyggande arbete finns
tillgangligt via "Region Xs Terapirekommendationer. Dokumentation av levnadsvanor ska ske enligt anpassad
dokumentationsstruktur. Se "Lathund fér dokumentation av levnadsvanor i VAS".

Vardval X narsjukvard:

Vardenheten ska integrera ett halsoframjande och sjukdomsforebyggande forhallningssatt i alla patientkontakter. Det

innebar att:

e forebygga uppkomst av ohalsa och sjukdom

e stddja patienten i att géra hdlsosamma val och att ta ansvar for sin egen hélsa

e fOrbattra den terapeutiska effektiviteten i 6vriga atgarder

e forhindra forsamring av ohalsa och sjukdom.

Vardenheten ska stodja en jamlik halsoutveckling i befolkningen. Det innebar bland annat riktade insatser till utsatta

grupper samt i ovrigt halsofrimjande insatser till de som har det storsta behovet

Alla vardenheter ska sakerstalla ett halsofrdmjande arbete som innefattar kanda rutiner och kompetenskrav i enlighet

med Region Xs regionala vardriktlinjer ”Vardriktlinjer sjukdomsférebyggande metoder/levnadsvanor”. Sarskilt stod ska

ges i det sjukdomsférebyggande arbetet kring levnadsvanorna tobak, alkohol, fysisk aktivitet och kost. Vardenheten

ska sdkerstalla att:

e patienter erbjuds kvalificerat radgivande samtal for att férandra ohadlsosamma matvanor och tobaksbruk

e patienter med riskabla alkoholvanor erbjuds rddgivande samtal

e patienter med otillrdcklig fysisk aktivitet erbjuds radgivande samtal kompletterat med Fysisk aktivitet pa Recept
(FaR)

Tobaksfrihet infor operation ska uppmarksammas och styrs av rutinen "Tobaksfri operation".
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Vardenheten ska uppmarksamma samt bedéma och hantera de aldres risk for undernéring, fall och trycksar (se Senior
Alert).

Uppfoljningsmatt

Socialstyrelsen (identifiering samt atgard utifran Socialstyrelsens uppféljning av Nationella riktlinjer for

sjukdomsforebyggande metoder):

e Antalet patienter som nagon gang under aret konstaterats ha ett riskbruk av alkohol

e Antalet patienter som nagon gang under aret fatt rad och samtal (enkla rad, rddgivande samtal, kvalificerat
radgivande samtal)

Dokument/datakilla

e Regional vardriktlinje sjukdomsférebyggande metoder/levnadsvanor

e Narsjukvarden 2016 - uppdragsbeskrivning och forfragningsunderlag for vardval i Narsjukvarden

e Rapport i Business Objects (utdatarapport som omfattar identifiering samt atgard fér samtliga levnadsvanor)

Ersadttning
Uppdraget ingar i grundersattningen och ersatts inte i sarskild ordning. Daremot utgar ersattning till verksamheterna i
samband med utvecklingsarbete i omradet.

Genomforande:

Atgirder
Fragor om alkohol tas upp om det ar relevant utifran patientens aktuella problem. Identifiering och ev. atgard
dokumenteras enligt sarskild struktur i journalsystemet.

Dokument/datakilla
Rapport i Business Objects (utdatarapport som omfattar identifiering samt atgard for samtliga levnadsvanor).

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstingsplan 2016: Pa folkhdlsoomradet ska landstinget aktivt arbeta for att genomféra folkhélsostrategin, med
sarskilt fokus pa barns och ungas héalsa samt vuxna med psykisk ohalsa. Landstinget samverkar aktivt med kommuner
och andra aktérer for att férebygga ohalsa och motverka ohalsosamma levnadsvanor. Arbete for att utveckla
uppfoljningen av insatser pa folkhdlsoomradet ar en viktig del av arets insatser

FOLKHALSOSTRATEGI 2015 - 2020: Ett halsoframjande och sjukdomsférebyggande forhallningssatt ska genomsyra den
varmlandska héalso- och sjukvarden och insatser ska bidra till en battre hélsa, forbattrad funktionsférmaga, storre
valbefinnande och hogre halsorelaterad livskvalitet.

Uppfoljningsmatt
Andel med riksbruk av alkohol i befolkningen

Malvérde
Farre med riskbruk av alkohol

Dokument/datakilla
Flerarsplan 2016 - 2018 samt landstingsplan med budget och investeringsplan 2016
Landstingets folkhélsostrategi 2015-2020 En god och jamlik hélsa i hela befolkningen

Ersattning
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Under 2016 betalas inte nagon ersattning ut for malrelaterade ersattningar, uppféljning kommer att ske men inte
generera nagon ersattning.

Kommentar
Landstinget foljer d&ven lansgemensam ANDT-strategi (Lansstyrelsen)

Genomférande:

Atgirder
Implementering av nationell riktlinje sjukdomsférebyggande metoder radgivande samtal vid ohdlsosamma
levnadsvanor

Dokument/datakilla
Vardprogram sjukdomsférebyggande metoder
Vardprogram riskbruk och beroende

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Vardval X, Regelbok. 2016

Uppfoljningsmatt

RISKBRUK AV ALKOHOL
1. Identifikation

2. Atgard

3. Resultat

Identifiering. Identifiering skall géras med hjalp av fragorna nedanfor:

e  Hur manga “standardglas” dricker du en vanlig vecka? Riskbruk om 14 standardglas eller mer fér mén och 9
standardglas for kvinnor.

e Hur ofta dricker du, vid ett och samma tillfille, 4 glas eller fler om du ar kvinna, 5 glas eller fler om du ar man?
e Aldrig
e Mersillan an en gang i manaden
e Varje manad*4
e Varje vecka*4
e Dagligen eller nastan varje dag*4

Atgarder vid riskfylld alkoholkonsumtion/riskbruk

Detta innebar: Radgivande dialog om alkoholvanor anpassad till patientens halsa, riskniva och andra forutsattningar.
Motsvarar KVA kod BV122. Vid riskbruk erbjud garna patienten ett sjilvtest med hjalp av AUDIT for fordjupat samtal
om alkohol.

Resultat: (Ersattning utgar vid ej langre riskbruk 6-12 manader efter registrerad atgard)

Malvarde
Patienter som ar 13 ar och aldre. 40 procent ska tillfragas om sina levnadsvanor.

Dokument/datakilla
Patientjournal (systeam cross)
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Ersattning

e  Ersdttning utgar om du fragar patienter om alkoholvanor och for in i “anteckning fér levnadsvanor”
e  Ersdttning utgar for Radgivande samtal om alkohol

e  Ersdttning utgar vid ej langre riskbruk 6-12 manader efter registrerad atgard.

Rorlig ersattning:

1. Identifikation 25 kr

2. Atgard 300 kr

3. Resultat 3000 kr

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Overgripande mal

e Landstinget Xs halsoframjande och sjukdomsférebyggande insatser ska vara strukturerade och utga fran
individens och befolkningens behov. Insatserna ska ske savél generellt som i det individuella métet for att na
malet om en jamlik héalsa for lanets befolkning. Detta ska ske i samverkan inom landstinget och med andra
aktorer, alltid med befolkningens livsvillkor och levnadsvanor i fokus.

Patientperspektivet

e Utveckla arbetssatt att tidigt identifiera och dokumentera ohalsosamma levnadsvanor. Patienter med
ohalsosamma levnadsvanor ska erbjudas radgivning med sarskilt fokus pa tobaksavvanjning. Patienter med
kronisk sjukdom, med sarskild fokus pa astma/KOL, far information om levnadsvanornas betydelse for hilsan.
Patienter med behov av stdd vid levnadsvaneférandring hanvisas till Halsocentrums verksamheter

Medarbetarperspektivet

e Medarbetare med ohélsosamma levnadsvanor ska erbjudas stod med sarskilt fokus pa tobak

Befolkningsperspektivet

e Anpassa héalsoinformation om levnadsvanor till olika grupper utifran behov och férutsattningar

Uppfoljningsmatt

Aktiviteterna ska redovisas i delarsrapporter och arsredovisningar fran och med 2016 och handlingsplanen ska féljas
upp och revideras vart annat ar med borjan 2018. Foljs upp pa befolkningsniva vart 4:e ar genom
enkatundersékningen Halsa pa lika villkor

Malvarde

Dokument/datakilla
| journalsystemet finns mall for Socialstyrelsens indikatorer, Halsobladet, som ska anvandas och utifran vilken antal
registrerade KVA-koder hamtas ut.

Ersadttning
Vardvalet ersatter primarvarden for antal ifyllda Halsoblad och evidensbaserade samtalsnivaer.

Kommentar
Hélsocenter hanvisar besokare med riskbruk av alkohol till primarvarden eller kommunernas mottagningar

Genomférande:

Atgirder

e Under 2012 togs en kort e-utbildning fram som bygger pa Socialstyrelsens riktlinjer for sjukdomsforebyggande
metoder. Varje levnadsvana har ett eget faktaavsnitt kopplat till den rekommenderade evidensbaserade
samtalsnivan. | utbildningen finns ocksa information om vart patienterna kan hanvisas for ytterligare stod.
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e Dryckesdagbok finns att anvdnda i samtalet med patienten.

Ovriga kommentarer

Vi har under flera ar forsokt att fa ut data i enlighet med Socialstyrelsens indikatorer for de nationella riktlinjerna for
sjukdomsforebyggande metoder men vara system ar inte med oss.

Under aret kommer vi att géra nya forsok dar vi ska forsoka fa ut data pa foljande indikatorer:

Andel patienter dar fragan om alkohol har tagits upp inom specialistvardens mottagningsverksamhet,

samt hur stor andel av de som gjort en AUDIT som fatt radgivande samtal om alkohol inom primarvarden
(processindikator).

Under kommande planperiod 2016-2018 kommer inte alkohol att vara ndgot sarskilt prioriterat omrade.

Forhoppningen ar dock att Landstinget ska satsa mer pa alkohol och kost nér vi har fatt till en bra implementering av

de sjukdomsforebyggande metoderna tobak och fysisk aktivitet. Planerade atgarder:

e Fortsatt arbete pa halsocentralerna genom livsstilsenheten (halsokoordinatorer och tobaksavvéanjare).

e Utbildningsinsatser i motiverande samtal och kunskapshéjning och erfarenhetsutbyte genom natverkstraffar for
halsokoordinatorer
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2.2 Alkohol specifikt

Tabell 1: Oversikt av enkétsvar avseende alkohol specifikt, jimférelse kartldggning 2016 respektive 2012

Kartlaggning 2016 | 2012
Antal deltagande medlemmar 20 21
Inkomna enkatsvar som avser alkohol specifikt 1 2
Inkomna enkdtsvar som avser alla levnadsvanor 9

Inkomna enkatsvar utan uppdragstexter 2 15
Inget svar pa fragan om alkohol specifikt 8 0
Inkomna enkatsvar med information om extra ersattning ‘ 5 ‘ 1 ‘

Tabell 2: Oversikt av inkomna svar avseende alkohol specifikt for respektive landsting/region efter besvarade

enkatfragorna.
o . .
£ (g8 ZEls|2|Elnt

Landsting/ Region Uppdrags-/ avtalstext S °§ g 8 E g S ng’ § S é S
Exempel 1 Alkohol specifikt Ja Ja |lJa Ja |Ja Ja
Exempel 2 Avser alla levnadsvanor Ja Ja |Ja |la Ja

Exempel 3 Avser alla levnadsvanor Ja Ja |Ja |Ja

Exempel 4 Avser alla levnadsvanor Ja Ja |la Ja |Ja |la Ja
Exempel 5 Avser alla levnadsvanor Ja Ja |lJa Ja

Exempel 6 Avser alla levnadsvanor Ja Ja |la Ja |la Ja
Exempel 7 Ingen Ja Ja [Ja |Ja Ja Ja
Exempel 8 Ingen Ja Ja |lJa Ja
Presenteras inte 1* Avser alla levnadsvanor Ja |Ja

Presenteras inte 2 Avser alla levnadsvanor Ja

Presenteras inte 3 Avser alla levnadsvanor

Presenteras inte 4 Avser alla levnadsvanor

Inget svar 1

Inget svar 2

Inget svar 3

Inget svar 4

Inget svar 5

Inget svar 6

Inget svar 7

Inget svar 8

*) Inkomna svar som inte ar fullstdndiga, ar identiska med tidigare svar, innehaller information utan betydelse for
kartlaggningen, ar irrelevanta for fragan eller ar allmant otydliga presenteras inte
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Foéljande exempel innehaller uppdragstexter som avser alkohol specifikt.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Denna riktlinje avser riskbruk av alkohol. Fér alkoholkonsumtion éver gransvarden for riskbruk hanvisas i forsta hand
till Navet for konsultation och ytterligare bedomning. (Medicinsk riktlinje ”Alkohol”)

Stod ska erbjudas till patienter med riskbruk av alkohol enligt rekommendationer i Socialstyrelsens nationella riktlinjer
for sjukdomsforebyggande metoder. (Vardval X - primarvard. Uppdragsspecifikation 2015)

Uppfoljningsmatt
Socialstyrelsen utvecklingsindikatorer

Malvirde
Okande

Dokument/datakilla
Cambio Cosmic

Genomférande:

Atgirder
Uppgifter om riskbruk av alkohol journalférs i sarskild sékordsstruktur, med fasta virden och KVA-koder.

Dokument/datakilla
Cambio Cosmic

Resultat:

Kommentar
Redovisas separat pa nyaret 2016.

Foljande exempel innehaller uppdragstexter som avser alla levnadsvanor och inte bara alkohol specifikt.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Overgripande mal

e Landstinget Xs halsoframjande och sjukdomsforebyggande insatser ska vara strukturerade och utga fran
individens och befolkningens behov. Insatserna ska ske saval generellt som i det individuella métet for att na
malet om en jamlik hélsa for lanets befolkning. Detta ska ske i samverkan inom landstinget och med andra
aktorer, alltid med befolkningens livsvillkor och levnadsvanor i fokus.

Patientperspektivet

e  Utveckla arbetssatt for att tidigt identifiera och dokumentera ohdlsosamma levnadsvanor. Patienter med
ohélsosamma levnadsvanor ska erbjudas radgivning. Patienter med kronisk sjukdom far information om
levnadsvanornas betydelse for halsan.
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Befolkningsperspektivet
e Anpassa héalsoinformation om levnadsvanor till olika grupper utifran behov och férutsattningar

Primérvarden
e Halsoinriktade insatser pa vardcentralen ska bidra till en battre hélsa for den listade befolkningen. Patienter dar
vardcentralen konstaterat en ohdlsosam levnadsvana nér det galler alkohol

Uppfoljningsmatt
Antal genomforda radgivande samtal

Malvarde
Samtliga patienter med riskbruk som besdker vardcentralen skall erbjudas radgivande samtal

Dokument/datakilla

Aktiviteterna ska redovisas i delarsrapporter och arsredovisningar fran och med 2016 och handlingsplanen ska féljas
upp och revideras vart annat ar med bérjan 2018. Foljs upp pa befolkningsniva vart 4:e ar genom
enkatundersokningen Halsa pa lika villkor.

Ersattning
Vardvalet ersatter primarvarden for antalet ifyllda Halsoblad och evidensbaserade samtalsnivaer

Genomforande:

Atgarder

Under 2012 togs en kort e-utbildning fram som bygger pa Socialstyrelsens riktlinjer for sjukdomsforebyggande
metoder. Varje levnadsvana har ett eget faktaavsnitt kopplat till den rekommenderade evidensbaserade samtalsnivan.
| utbildningen finns ocksa information om vart patienterna kan hanvisas for ytterligare stod.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Enligt Regelboken:

Leverantoren ska folja nationella riktlinjer for riskbruk eller missbruk av alkohol, narkotika, andra
beroendeframkallande medel, Iakemedel eller dopningsmedel och regionens allmanna kliniska kunskapsstod Fakta.
Leverantoren ska samverka med kommunen och specialistvarden enligt framtagna lokala 6verenskommelser och
regionens dverenskommelse med ldnets kommuner —”Overenskommelse om samarbete kring personer som
missbrukar alkohol, narkotika, andra beroendeframkallande medel eller dopningsmedel”.

Leverantoren ska ha legitimerad personal, socionom inom héalso- och sjukvard eller underleverantérsavtal i den
utstrackning som kravs for att klara behandlingskraven fér de invanare som valt vardcentralen. Personalen ska ha
kompetens inom missbruk och beroende motsvarande regionens sarskilda utbildning.

Uppfoljningsmatt

Enligt Regelboken:

Riskbruk, missbruk och beroende. Vardenheten foljer nationella riktlinjer for riskbruk, missbruk och regionens
allmanna kliniska kunskapsstod Fakta. Om personalen har kompetens motsvarande regionens sarskilda utbildning.

Malvarde
Mal 2015: Halsosamtal ar utforda for 50 % av malgruppen.
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Dokument/datakilla

e Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017.
e Regelbok fér vardval i Region Xs lan

e  Fakta levnadsvanor - allmant kliniskt kunskapsstod

Ersattning
Ersattning utgar utifran uppfyllda malvarden.

Exempel 4

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Mal och Budget 2015:

Okade satsningar ska ske pa férebyggande vard/sjukdomsférebyggande arbete, dar det dvergripande mélet dr
minskad sjuklighet och dodlighet pa grund av tobak, riskbruk av alkohol, otillrdcklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma
matvanor. Ett hdlsoframjande landsting prioriterar insatser som ger de storsta halsovinsterna inte bara for patienter
och individer, utan ocksa for landstingets egen personal.

Regelboken for Halsoval:

Det hédlsoframjande och sjukdomsforebyggande arbetet spelar en central roll i Primarvarden. Primarvarden ska arbeta
langsiktigt och systematiskt for att uppna en halsoframjande priméarvard, dar samverkan med aktorer utanfér den
egna vardcentralen kan inga. Vardgivaren ska arbeta pa saval strukturniva genom féljsamhet till
Halsokoordinatorskonceptet som pa individniva vid patientkontakter.

Uppfoljningsmatt

KVA koder for enkla rad, radgivande samtal, kvalificerat radgivande samtal och uppféljning/resultat.

Uppféljning av foljsamhet till Halsokoordinatorskonceptet sker via ndrvarokontroll pa deltagande i natverkstraffar och
att namngiven person for stod vid riskbruk finns angivet. Diplomering till Halsocentral utgér en form av uppféljning
dér bland annat arsrapport begérs in.

Dokument/datakilla
Journalsystemet Cross

Ersattning
e Radgivande samtal om alkohol. Atgérden ersatts med 100 kr, max 8 ggr under ett ar och individ.

Genomférande:

Atgirder

Alkohol

Radgivande samtal om alkohol KVA-kod DV122. Genomférs av medarbetare med dmneskunskap i fragor om alkohol
och hélsa och utbildning i samtalsmetoden MI (motiverande samtal). Atgarder pa denna niva innebér att hilso- och
sjukvardspersonal for en dialog med patienten samt anpassar atgarderna till den specifika personens alder, halsa,
risknivaer med mera. Det radgivande samtalet kan kompletteras med olika verktyg och hjadlpmedel som kan hjalpa
personen att férandra levnadsvanan. Atgdrden radgivande samtal tar vanligtvis 10-15 minuter, ibland upp till 30
minuter.

Konsultationen sker ibland vid upprepade tillfallen.

Dokument/datakilla
Journalsystem Cross

Resultat:

67



HFS

Niitverket Hilsofrimjande hilso- och sjukvard

Kommentar

Uppfoljning alkohol innebér att patienten vid ett personligt besok i varden tidigast 6 man efter avslutad behandling
beddéms ha:

Ej riskbruk KVA-kod UX030

e  Audit Enligt WHO - kvinna <5 p, man <7 p och personer 6ver 65 <6 p eller
e Standardglas per vecka <9 for kvinnor och <14 fér méan eller

e Standardglas per tillfalle och manad <3 f6r kvinnor och <4 f6r man.
Riskbruk KVA-kod UX031

e  Audit Enligt WHO - kvinna 26 p, man 28 p och personer over 65 27 p eller
e Standardglas per vecka 210 foér kvinnor och 215 for man eller

e Standardglas per tillfalle och manad >4 f6r kvinnor och =5 f6r man.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Ingen specifik skrivning i respektive sjukhus Vardoverenskommelse kring riskbruk av alkohol.

Uppfoljningsmatt
Det finns en indikator i den regionala forteckningen av kvalitetsindikatorer for halso- och sjukvard: "Andel relevanta
enheter/kliniker som anvander AUDIT"

Malvéirde
>40%

Dokument/datakilla
Regional forteckning av kvalitetsindikatorer for halso- och sjukvard med regionala mal. Diarienummer HS 223-2015

Kommentar
Vissa sjukhus har indikatorn i sin uppféljningsplan (som finns som bilaga till respektive vardéverenskommelse) medan
andra inte har deti ar

Exempel 6

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstinget X drivs inte genom uppdragsstyrning utan féljande styrdokument rader:
e landstingsplan 2016-18

e Verksamhetsplaner for Landstingsstyrelsen och namnderna 2016

e Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas handlingsplaner 2016

Text fran Landstingsplan 2016-18

Med sikte pa visionen livskvalitet for dig, vardkvalitet for oss, tar landstinget X avstamp i fyra politisk prioriterade
overgripande malomraden:

9. God halso- och sjukvard med insatser for en battre folkhélsa.

10. Aktivt klimat- och miljoarbete for hallbara livsmiljcer.

11. Hallbar kostnadsutveckling for en langsiktig stabil ekonomi.

12. Engagerade medarbetare och goda utvecklingsmgjligheter.
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Landstingets samtliga verksamheter har ett brett uppdrag i det férebyggande folkhalsoarbetet, dar kunskap om
medborgarnas behov ar en central faktor. Samverkan med 6vriga samhallet och dess aktorer ar en viktig forutsattning.
Formerna for detta ska standigt utvecklas.

Malomradet god hélso- och sjukvard med insatser for battre folkhalsa innehaller fem inriktningsmal:

13. Landstinget X har god tillgdnglighet till besok och behandling.

14. Landstinget Xs arbete for en battre folkhalsa avspeglas i en 6kad jamlik halsa.

15. Medborgare och patienter har stort fortroende for Landstinget Xs verksamheter.

16. Landstinget X erbjuder en trygg och sdker halso- och sjukvard.

17. Landstinget X erbjuder en hélso- och sjukvard med patientens perspektiv i fokus.

18. Viska ta vara pa alla moten med vara patienter och ge dem forutsattningar att ta ansvar for att hantera sin hélsa,
sjukdom eller funktionsnedsattning. Att framja halsa ar en viktig strategi for att uppna visionen livskvalitet for dig,
vardkvalitet for oss.

Ett framgangsrikt férebyggande och hélsoframjande arbete for en béttre eller bibehallen hélsa pa sikt leder till

minskade sjukvardskostnader och innebar ett effektivt nyttjande av sjukvardens resurser. Detta arbete ska bedrivas

medvetet och uthalligt och integrera ett halsoframjande och sjukdomsférebyggande forhallningssatt i hela
vardkedjan. Tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor ar de fyra
levnadsvanor som bidrar mest till den samlade sjukdomsbdrdan. Socialstyrelsens nationella riktlinjer for
sjukdomsforebyggande metoder ska foljas i detta arbete. Det finns skillnader i upplevd hélsa mellan kénen, mellan
olika socioekonomiska grupper och mellan olika aldersgrupper. Detta innebar att halsan inte ar jamstalld eller jamlikt
fordelad i vart lan. Landstingets folkhalsoarbete ska bidra till en stérre jamlikhet i den sjalvupplevda halsan.

Landstinget har ett viktigt ansvar for den langsiktiga halsoutvecklingen, men manga faktorer som paverkar hélsan

ligger utanfor landstingets ansvarsomrade. Samverkan med andra aktorer blir dirmed en viktig strategi for att

astadkomma resultat. Folkhalsopolicyn for X 1an 2014-2018 ska vara grunden for denna samverkan och vagledande for
vara verksamheter i det halsoframjande och sjukdomsforebyggande arbetet.

Text fran Landstingsstyrelsens verksamhetsplan 2016:

De huvudsakliga framgangsfaktorerna for Landstingsdirektérens stabs arbete inom malet ar:
e Halsoframjande och forebyggande riktlinjer ar val férankrade och tillampas

e Stodja ett halsoframjande och personcentrerat forhallningssatt i varden

e Stodja utvecklingen av distansbesok i varden

Text fran Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016:

Vardenheterna ska, utifran den folkhalsopolitiska policyn och Landstingsplanens mal, i samverkan med andra
samhallsaktorer bedriva ett offensivt folkhdlsoarbete i ldnet. Malen ar att halso- och sjukvarden ska ha en god
tillganglighet till besdk och behandling, vara forebyggande for en battre folkhalsa och for en 6kad jamlik vard som ska
kunna erbjudas med patientens perspektiv i fokus.

Text fran Psykiatri/habiliteringsférvaltningens handlingsplan 2016:
Forvaltningen ska arbeta med samtal kring levnadsvanor.

Text ur Folktandvardens handlingsplan 2016:

For att Folktandvarden ska kunna framja saval den allmédnna halsan som munhélsan och férebygga sjukdom ar det
viktigt att ett halsoframjande och sjukdomsférebyggande férhallningssatt integreras i hela vardkedjan. Tidiga och
lampliga insatser ska goras bade pa individ-, grupp- och befolkningsniva och vi ska ta till vara pa alla méten med vara
patienter och ge dem férutsattningar att var delaktiga i arbetet for sin egen hélsa, vard och behandling.

Text ur Xs handlingsplan 2016 inte mojligt annu, da den beslutas forst vid manadsskiftet.

Uppfoljningsmatt
Uppdragsbeskrivning och regelbok fér Halsoval X:
11. Matt: antal listade personer dlder 18-74 ar, som har identifierats med riksbruk alkohol
12. Namnden for Xs verksamhetsplan:
a. Andel av berérda kliniker som vid planerade mottagningsbesok, och/eller vid inldggning, har dokumenterat
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patientens identifierade levnadsvanor enligt de nya sokorden under "levnadsvanor" i journalsystemet
b. Andel av berérda kliniker som har kartlagt minst en diagnosgrupp eller patientkategori avseende jamlik vard
utifran t.ex. alder, kon, bostadsort.

Namnden for psykiatrin/habilitering

13. Andel patienter som far samtal om hélsa och levnadsvanor.

Landstingsstyrelsen

14. Anvandning av SAMSPELS-modellen

15. Pilot levnadsvanemottagning

Malvarde

OBS! Matten nedan hanger ihop med malvardena som beskrivs i rutan under - har foljt samma numrering.

11. Mali Uppdragsbeskrivning och regelbok for Halsoval X 2016
Delmal 1:1 Av patienter med diagnoserna hypertoni och/eller diabetes i dldern 18-74 ar som besokt vardenheten
under aret ska minst 75 % ha tillfragats om minst tre av fyra levnadsvanor (tobak alkohol fysisk aktivitet och
kost) och vid behov fatt relevant atgard som ska féljas upp.

Namnden for X

12. a. Arlig forbattring.
b. 100 %

Namnden for Psykiatri och habilitering 2016

13. Ska 6ka hogre an riksgenomsnittet

Landstingsstyrelsen

14. Anvénds till alla med behov av sammanhallen vard och omsorg

15. | drift

Dokument/datakilla

e Landstingets samlade delars- och arsbokslut

Uppféljning av Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

Forvaltningarnas delars- och arsbokslut

Statistik fran Qlickview som bygger pa dokumentation i vardinforationssystemet System Cross

Ersattning
Ingen ersattning utgar - det ingar i grunduppdraget inom budgeterade ramar.

Genomférande:

Atgsrder
Vid besok fragar vardpersonal om tobaksvanor och ger relevant atgard som dokumenteras i journal under sékordet
levnadsvanor, allt enligt lokalt vardprogram for landstinget X.

Dokument/datakilla
Journalsystemet

Resultat:

Kommentar
Resultatet efterfragas vid aterbesok eller via telefonuppféljning och dokumenteras i journalsystemet enligt lokalt
vardprogram for Landstinget X.
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Exempel 7

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Vardval X, Regelbok. 2016

Uppfoljningsmatt

RISKBRUK AV ALKOHOL
4. Identifikation

5. Atgard

6. Resultat

Identifiering. Identifiering skall géras med hjalp av fragorna nedanfor:

e Hur manga "standardglas” dricker du en vanlig vecka? Riskbruk om 14 standardglas eller mer for méan och 9
standardglas for kvinnor.

e Hur ofta dricker du, vid ett och samma tillfille, 4 glas eller fler om du ar kvinna, 5 glas eller fler om du dr man?
e Aldrig
e Merséllan dn en gang i manaden
e Varje manad*4
e Varje vecka*4
e Dagligen eller nastan varje dag*4

Atgarder vid riskfylld alkoholkonsumtion/riskbruk

Detta innebar: Radgivande dialog om alkoholvanor anpassad till patientens halsa, riskniva och andra férutsattningar.
Motsvarar KVA kod BV122. Vid riskbruk erbjud gérna patienten ett sjalvtest med hjalp av AUDIT for férdjupat samtal
om alkohol.

Resultat: (Ersattning utgar vid ej langre riskbruk 6-12 manader efter registrerad atgard)

Malvarde
Patienter som &r 13 ar och aldre. 40 procent ska tillfragas om sina levnadsvanor.

Dokument/datakilla
Patientjournal (systeam cross)

Ersattning

e  Ersattning utgar om du fragar patienter om alkoholvanor och for in i ”anteckning fér levnadsvanor”
e  Ersattning utgar for Radgivande samtal om alkohol

e  Ersattning utgar vid ej langre riskbruk 6-12 manader efter registrerad atgard.

Rorlig ersattning:

4. ldentifikation 25 kr

5. Atgard 300 kr

6. Resultat 3000 kr

Exempel 8

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppfoljningsmatt
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1. Redovisning av antal patienter fordelat pa kon och alder med riskbruk (positivt svar pa AUDIT 3) och
veckokonsumtionsskattning eller AUDIT

2. Redovisa antal patienter fordelat pa kén med riksbruk (positivt svar AUDIT 3) och veckokonsumtionsskattning
eller AUDIT som fatt enkla rad enligt landstingets kunskapsunderlag for levnadsvanor

3. Redovisa antal patienter fordelat pa kon med riskbruk (positivt svar pd AUDIT 3) och veckokonsumtionsskattning
eller AUDIT som fatt radgivande samtal kring alkoholkonsumtion med mindre risk enligt landstingets
kunskapsunderlag for levnadsvanor

Dokument/datakilla
Vardoéverenskommelse, Xs uppdrag 2015. Utdata fran journal (Cosmic)

Ersattning
4 000 tkr om redovisningen av screenade patienter ar fordelade pa alder och kon (punkt 2)

Resultat:

Kommentar
Malet uppfylls.

Ovriga kommentarer

e Landstingsplan 2016: Pa folkhadlsoomradet ska landstingets aktivt arbeta for att genomfora folkhalsostrategin,
med sarskilt fokus pa barns och ungas halsa samt vuxna med psykisk ohélsa. Landstinget samverkar aktivt med
kommuner och andra aktorer for att férebygga ohalsa och motverka ohdlsosamma levnadsvanor. Arbete for att
utveckla uppféljningen av insatser pa folkhdlsoomradet ar en viktig del av arets insatser.

e  FOLKHALSOSTRATEGI 2015 - 2020: Ett hilsoframjande och sjukdomsférebyggande forhaliningssatt ska genomsyra
den varmlandska halso- och sjukvarden och insatser ska bidra till en battre halsa, forbattrad funktionsformaga,
storre valbefinnande och hogre hilsorelaterad livskvalitet.

e  Flerarsplan 2016 - 2018 samt landstingsplan med budget och investeringsplan 2016, Landstingets folkhalsostrategi
2015-2020 En god och jamlik hélsa i hela befolkningen

e  Matt finns hos enskild enhet/verksamhet dar dven uppféljning sker

Landstingsplanen 2016-2018

e Halso- och sjukvarden och tandvarden ska arbeta for att forebygga missbruk och beroende. Riskbruksvarden pa
lanets livsstilsmottagningar, inom priméarvarden, ska utvecklas for att tidigt kunna stodja individer som befinner sig
i ett begynnande eller utvecklat riskbruk, oavsett om det galler alkohol eller andra beroenden. De som drabbas av
eget eller andras missbruk ska fa férbattrad vard och stéd. Socialstyrelsens riktlinjer for missbruks- och
beroendevard ska implementeras under planperioden.

Uppdragsbeskrivning fér halsovalsenheter (vardcentraler) 2016

e Vardenheten ska tillhandahalla tobaksavvanjningsstod, radgivning angdende ohalsosamma matvanor, fysisk
inaktivitet och riskbruk av alkohol eller andra beroenden samt preventiva atgarder vid sjukdomar/halsotillstand
dar det ar relevant. Vardenheten ska erbjuda forebyggande verksamhet, bedéma bruket av alkohol eller andra
beroenden och behovet av atgirder, erbjuda kort radgivning vid riskbruk eller remittera/hanvisa till annan instans
vid behov.

e Samverkan med lanets kommuner genom samverkansavtal pa lokal niva och tillhérande styrgrupp pa regional
niva. Brukarrad finns kopplade till arbetet.
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3.1. Mat allmant

Tabell 1: Oversikt av enkatsvar avseende mat allmént, jamforelse kartldggning 2016 respektive 2012

Kartlaggning 2016 | 2012
Antal deltagande medlemmar 20 21
Inkomna enkatsvar som avser mat allmant 2 2
Inkomna enkédtsvar som avser alla levhnadsvanor 16 19
Inkomna enkdtsvar utan uppdragstexter 2 0
Inget svar pa fragan om mat allméant 0 0
Inkomna enkatsvar med information om extra ersattning ‘ 9 ‘ 2 ‘

Tabell 2: Oversikt av inkomna svar avseende mat allmént fér respektive landsting/region efter besvarade

enkatfragorna.
g

& . |£ |5 5 5
Landsting/ Region Uppdrags-/ avtalstext 2 g °‘§° 8 5 S &o § S é’ S
Exempel 1 Mat allmant Ja Ja | Ja Ja Ja Ja
Exempel 2 Mat allmant Ja Ja | Ja Ja Ja | Ja | Ja | Ja Ja
Exempel 3 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 4 Avser alla levnadsvanor Ja Ja | Ja Ja | Ja
Exempel 5 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja
Exempel 6 Avser alla levnadsvanor Ja Ja | Ja Ja Ja | Ja Ja
Exempel 7 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja
Exempel 8 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja | Ja | Ja Ja
Exempel 9 Avser alla levnadsvanor Ja Ja
Exempel 10 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 11 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja
Exempel 12 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja
Exempel 13 Ingen Ja Ja Ja Ja
Presenteras inte 1* Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Presenteras inte 2 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja
Presenteras inte 3 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja
Presenteras inte 4 Avser alla levnadsvanor Ja
Presenteras inte 5 Avser alla levnadsvanor Ja
Presenteras inte 6 Avser alla levnadsvanor
Presenteras inte 7 Ingen Ja

*) Inkomna svar som inte ar fullstandiga, ar identiska med tidigare svar, innehaller information utan betydelse for
kartlaggningen, ar irrelevanta for fragan eller ar allméant otydliga presenteras inte.
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Foljande exempel innehaller uppdragstexter som avser mat allmant.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Mal: Stéd for minskning av malnutrition/ohalsosamma matvanor
Utféraren ska bidra med stod till patienterna for minskning av malnutrition/ohélsosamma matvanor.

Uppféljningsmatt

1. Redovisning av antal avdelningar/mottagningar per division/enhet som infort ett systematiskt arbetssatt for
riskbedomning av malnutrition enligt Socialstyrelsens Vagledning naring for god vard och omsorg och ett
systematiskt arbetssatt kring ohalsosamma matvanor

2. Redovisa antal patienter fordelat pa kon som fatt fragan om matvanor enligt landstingets kunskapsunderlag for

levnadsvanor

Redovisa antal patienter férdelat pa kon som konstaterats ha ohdlsosamma matvanor

4. Redovisa antal patienter fordelat pa kon som har fatt enkla rad kring halsosamma matvanor enligt landstingets
kunskapsunderlag for levnadsvanor.

5. Redovisa antal patienter fordelat pa kon som fatt rddgivande samtal kring hdlsosamma matvanor enligt
landstingets kunskapsunderlag for levnadsvanor

6. Redovisa antal patienter fordelat pa kon som fatt kvalificerat radgivande samtal (dietist) kring hdlsosamma
matvanor enligt landstingets kunskapsunderlag for levnadsvanor

w

Malvirde
Minst 20 % av berorda avdelningar/mottagningar ska ha infort ett systematiskt arbetssatt.

Dokument/datakilla
Vardoverenskommelse, Organisationens uppdrag 2015. Utdata fran journal (Cosmic).

Ersattning
4 000 tkr om minst 20 procent av berérda avdelningar/mottagningar har infort ett systematiskt arbetssatt.

Genomfoérande:

Kommentar
En framgangsfaktor har varit att arbeta integrerat med malnutrition och ohalsosamma matvanor exempelvis ocksa
samma utdatarapport.

Resultat:

Kommentar
Malet &r uppnatt. 1) Mer &n 20 % av Organisationens avdelningar/mottagningar har infort ett systematiskt arbetssatt
for riskbedomning av malnutrition/oh&lsosamma matvanor.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
e  Mat- och maltidspolicyn ar ett styrdokument for berérda verksamheter for att erbjuda god och halsosam mat
med hansyn taget till hdlsa, miljopaverkan samt god langsiktig resurshushallning. Policyn formulerar regionens
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Overgripande atagande nar det géller mat, bra matvanor som kan forebygga ohélsa och maltidsverksamhet med
omtanke om olika gruppers behov. (1)

e Riktlinjer fér bra mellanmal till barn och ungdomar utgar fran mat- och maltidspolicyn. Den tydliggér ytterligare
arbetet for att barn och ungdomar ska kunna goéra halsosamma val som ar bra for halsan.(2)

e  Malgruppen for strategin och atgarderna ar barn och ungdomar 0-19 ar. Arbetet for att framja fysisk aktivitet
innebar fysisk rorelse under skoltid och fritid i form av aktiviteter som t ex idrott, lek och friluftsliv. Darfor ar flera
aktorer aktuella som malgrupp sa som foraldrar, skolpersonal, idrottsledare, samhallsplanerare som har méjlighet
att skapa goda forutsattningar for barn och ungdomar att géra halsosamma val. Detsamma galler for arbetet med
att frimja halsosamma matvanor. Det handlar till exempel om att ge féraldrar och barn redan i tidigt skede,
kunskap och information om matvanor, regelbundna maltider och hélsa. (3)

e Patienter med 6vervikt och fetma i kombination med ogynnsamma matvanor ska informeras om sambandet
mellan 6vervikt och 6kad risk for sjukdom samt erbjudas radgivning, utredning och behandling anpassad till vriga
riskfaktorer och sjukdomstillstand (4)

Uppfoljningsmatt
Indikatornamn: Ohalsosamma matvanor
Matt: Antal patienter (eller anhorig) som fatt fragor om kostvanor/samtliga besékande patienter

Malvarde
Antalet ska 6ka jamfort med féregaende ar

Dokument/datakilla

1. Mat och maltidspolicy fér Region X

2. Riktlinjer for bra mellanmal till barn och ungdomar

3. Atgardsplan for att frimja barn och ungdomars hilsa med fysisk aktivitet och halsosamma matvanor
4. Krav- och kvalitetsbok fér primarvarden

Ersattning
Ekonomiska resurser gar till dietistmottagningen for att en dietist ska ha mojlighet att specifikt arbeta med omradet
kost och matvanor utifran halsoframjande perspektivet och sjukdomsférebyggande metoder.

Kommentar
En specifik uppdragsbeskrivning for dietisten ar under framtagande.

Genomférande:

Atgirder
Vid besok pa vardenheten fragar vardpersonal patienten om matvanor och registrerar svaret i patientjournalen.

Dokument/datakilla
Webbaserat verktyg (Qlick view) med automatisk overforing av data fran patientjournalen. Uppdateras [6pande med
endast nagot dygns fordrojning.

Kommentar
Dokumentationsrutinerna ar inte fullt ut implementerade och darfér vet vi att det finns en underregistrering. Antal
atgarder som erbjuds patienter med riskbruk av alkohol dokumenteras och féljs upp pa samma satt via Qlick view.

Resultat:

Kommentar
Resultatet foljs halvarsvis pa forvaltningsévergripande niva i delarsrapport och bokslut
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Foljande exempel innehaller uppdragstexter som avser alla levnadsvanor och inte bara mat allmant.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstinget drivs inte genom uppdragsstyrning utan féljande styrdokument rader:

e landstingsplan 2016-18

e Verksamhetsplaner fér Landstingsstyrelsen och ndmnderna 2016

e Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval 2016

e  Forvaltningarnas handlingsplaner 2016

Text fran Landstingsplan 2016-18

Med sikte pa visionen livskvalitet for dig, vardkvalitet for oss, tar landstinget X avstamp i fyra politisk prioriterade
overgripande malomraden:

1. God hélso- och sjukvard med insatser for en battre folkhélsa.

2. Aktivt klimat- och miljéarbete for hallbara livsmiljoer.

3. Hallbar kostnadsutveckling for en langsiktig stabil ekonomi.

4. Engagerade medarbetare och god utvecklingsmojligheter.

Landstingets samtliga verksamheter har ett brett uppdrag i det férebyggande folkhalsoarbetet, dar kunskap om
medborgarnas behov ar en central faktor. Samverkan med 6vriga samhallet och dess aktorer ar en viktig forutsattning.
Formerna for detta ska standigt utvecklas.

Malomradet god hélso- och sjukvard med insatser for battre folkhalsa innehaller fem inriktningsmal:

Landstinget X har god tillganglighet till besék och behandling.

Landstinget X arbete for en battre folkhdlsa avspeglas i en 6kad jamlik halsa.

Medborgare och patienter har stort fértroende for Landstinget Xs verksamheter.

Landstinget X erbjuder en trygg och sdker halso- och sjukvard.

Landstinget X erbjuder en héalso- och sjukvard med patientens perspektiv i fokus.

V| ska ta vara pa alla moten med vara patienter och ge dem forutsattningar att ta ansvar for att hantera sin hélsa,
sjukdom eller funktionsnedsattning. Att framja halsa ar en viktig strategi for att uppna visionen livskvalitet for dig,
vardkvalitet for oss.

Ett framgangsrikt forebyggande och hélsoframjande arbete for en battre eller bibehallen hélsa pa sikt leder till
minskade sjukvardskostnader och innebar ett effektivt nyttjande av sjukvardens resurser. Detta arbete ska bedrivas
medvetet och uthalligt och integrera ett halsoframjande och sjukdomsforebyggande forhallningssatt i hela
vardkedjan. Tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillrdcklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor ar de fyra
levnadsvanor som bidrar mest till den samlade sjukdomsbérdan. Socialstyrelsens nationella riktlinjer for
sjukdomsforebyggande metoder ska foljas i detta arbete. Det finns skillnader i upplevd halsa mellan kénen, mellan
olika socioekonomiska grupper och mellan olika aldersgrupper. Detta innebar att halsan inte ar jamstallt eller jamlikt
fordelad i vart lan. Landstingets folkhalsoarbete ska bidra till en storre jamlikhet i den sjalvupplevda hélsan.
Landstinget har ett viktigt ansvar for den langsiktiga halsoutvecklingen, men manga faktorer som paverkar hélsan
ligger utanfor landstingets ansvarsomrade. Samverkan med andra aktérer blir ddrmed en viktig strategi for att
astadkomma resultat. Folkhalsopolicyn for X 1an 2014-2018 ska var grunden fér denna samverkan och vagledande for
vara verksamheter i det halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetet.

U AW e

Text fran Landstingsstyrelsens verksamhetsplan 2016:

De huvudsakliga framgangsfaktorerna for Landstingsdirektérens stabs arbete inom malet ar:
e Halsoframjande och forebyggande riktlinjer ar val férankrade och tillampas

e Stodja ett halsoframjande och personcentrerat forhallningssatt i varden

e Stodja utvecklingen av distansbesok i varden

Text fran Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016:
Vardenheterna ska, utifran den folkhalsopolitiska policyn och Landstingsplanens mal, i samverkan med andra
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samhallsaktorer bedriva ett offensivt folkhalsoarbete i lanet. Malen &r att halso- och sjukvarden ska ha en god
tillganglighet till besdk och behandling vara férebyggande fér en battre folkhdlsa och for en 6kad jamlik vard och
kunna erbjudas med patientens perspektiv i fokus.

Text fran Psykiatri/habiliteringsforvaltningens handlingsplan 2016:
Forvaltningen ska arbeta med samtal kring levnadsvanor.

Text ur Folktandvardens handlingsplan 2016:

For att Folktandvarden ska kunna framja saval den allmanna halsa som munhélsan och férebygga sjukdom ar det
viktigt att ett halsoframjande och sjukdomsforebyggande forhallningssatt integreras i hela vardkedjan. Tidiga och
ldmpliga insatser ska goras bade pa individ-, grupp- och befolkningsniva och vi ska ta till vara pa alla méten med vara
patienter och ge dem forutsattningar att var delaktiga i arbetet for sin egen halsa, vard och behandling.

Text ur Xsjukhusets handlingsplan 2016 inte méjligt annu, da den beslutas forst vid manadsskiftet.

Uppfoljningsmatt

Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016:

1. Matt: antal listade personer alder 18-74 ar, som har identifierats med ohalsosamma matvanor
2. Namnden for Xsjukhusets handlingsplan:

a. Andel av berorda kliniker som vid planerade mottagningsbesok, och/eller vid inlaggning, har
dokumenterat patientens identifierade levnadsvanor enligt de nya sékorden under "levnadsvanor" i
journalsystemet

b. Andel av berorda kliniker som har kartlagt minst en diagnosgrupp eller patientkategori avseende jamlik
vard utifran t.ex. alder, kon, bostadsort.

Namnden for psykiatrin/habilitering

3. Andel patienter som far samtal om halsa och levnadsvanor
Landstingsstyrelsen

4. Anvandning av SAMSPELS-modellen

5. Pilot levnadsvanemottagning

Malvarde

1. MaliUppdragsbeskrivning och regelbok fér Halsoval X 2016
Delmal 1:1 Av patienter med diagnoserna hypertoni och/eller diabetes i dldern 18-74 ar som besdkt vardenheten
under aret ska minst 75% ha tillfragats om minst tre av fyra levnadsvanor (tobak alkohol fysisk aktivitet och kost)
och vid behov fatt relevant atgard som ska féljas upp.
Delmal 1:2 Av patienter med fetma (BMI >30) i aldrarna 18-74 ar som besokt vardenheten udner aret ska minst
75% ha tillfragats om minst tva av fyra levnadsvanor (tobak, alkohol, fysisk aktivitet och kost) och vid behov fatt
relevant atgard som ska foljas upp.

BLS-namnden:

2. a. Arlig forbattring
b. 100 %

Namnden for Psykiatri och habilitering

3. Ska 6ka hogre an riksgenomsnittet

Landstingsstyrelsen

4. Anvands till alla med behov av sammanhallen vard och omsorg

5. ldrift

Dokument/datakilla

e Landstingets samlade delars- och arsbokslut

e Uppfoljning av Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas delars- och arsbokslut

e  Statistik fran Qlickview som bygger pa dokumentation i vardinforationssystemet System Cross
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Genomférande:

Atgarder
Vid besok fragar vardpersonal om matvanor och ger relevant atgard som dokumenteras i journal under sokordet
levnadsvanor, allt enligt lokalt vardprogram for landstinget X.

Dokument/datakilla
Journalsystemet

Resultat:

Kommentar
Resultatet efterfragas vid aterbesok eller via telefonuppfoljning och dokumenteras i journalsystemet enligt lokalt
vardprogram for Landstinget X.

Exempel 4

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Landstingsplan 2016: Pa folkhadlsoomradet ska landstingets aktivt arbeta for att genomfora folkhalsostrategin,
med sarskilt fokus pa barns och ungas hélsa samt vuxna med psykisk ohalsa. Landstinget samverkar aktivt med
kommuner och andra aktorer for att férebygga ohalsa och motverka ohadlsosamma levnadsvanor. Arbete for att
utveckla uppfdljningen av insatser pa folkhdlsoomradet ar en viktig del av arets insatser.

e  FOLKHALSOSTRATEGI 2015 - 2020: Ett halsoframjande och sjukdomsférebyggande forhaliningssatt ska genomsyra
den varmlandska halso- och sjukvarden och insatser ska bidra till en battre halsa, forbattrad funktionsformaga,
storre valbefinnande och hogre halsorelaterad livskvalitet.

Uppfoljningsmatt
Andel med BMI > 25 i befolkningen

Malvérde
Farre med 6vervikt och fetma.

Dokument/datakilla
Flerarsplan 2016 - 2018 samt landstingsplan med budget och investeringsplan 2016.
Landstingets folkhalsostrategi 2015-2020 En god och jamlik hélsa i hela befolkningen.

Ersattning
Under 2016 betalas inte nagon ersattning ut for malrelaterade ersattningar, uppféljning kommer att ske men inte
generera nagon ersattning.

Genomférande:

Atgsrder
Implementering av nationell riktlinje sjukdomsférebyggande metoder radgivande samtal vid ohdlsosamma
levnadsvanor

Dokument/datakilla
Vardprogram sjukdomsforebyggande metoder
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Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppdrag enlig Regelboken (for vardcentralerna):

e Leverantoren ska tillampa Socialstyrelsens nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder. Arbetssatt och
hélsoframjande insatser ska anpassas efter individens forutsattningar och behov. Sarskild uppmarksamhet ska ges
grupper och individer med 6kad risk for ohélsa.

e Leverantoren ska delta i och initiera hdlsoframjande arbete i samverkan med kommunen och andra aktorer i
naromradet. Samverkan ska utga fran befolkningsgrupper med stérst behov.

e Leverantdren kan fa kvalitetsersattning for att utveckla halsoframjande eller sjukdomsféorebyggande insatser som
minskar skillnader i halsa hos invanarna. Utvecklingsarbetet ska vara val underbyggt och ha tydliga mal. Insatserna
ska bygga pa evidensbaserad forskning i de fall sddan finns. Regionen uppmuntrar innovation och insatser dar
flera aktérer samverkar for invanarnas hélsa.

Levnadsvanor

e Leverantoren ska ldgga stor vikt vid invanarnas tobaksbruk, riskkonsumtion av alkohol, fysisk inaktivitet och
ohdlsosamma matvanor enligt regionens allmanna kliniska kunskapsstdd Fakta. Levnadsvanor, biologiska
riskmarkérer och atgarder ska dokumenteras.

Halsosamtal

e Leverantoren ska genom personlig kontakt erbjuda och genomféra halsosamtal med alla invéanare som fyller 40,
50, 60 och 70 ar. Identifierade invanare med risk for ohélsa ska erbjudas rad, stod och behandling enligt
Socialstyrelsens riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder och regionens allmanna kliniska kunskapsstod
Fakta.

Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017:
e  Samtal om alkohol-, tobaks-, rérelse och matvanor ska vara en naturlig del i patientmétet.

Uppfoljningsmatt
Kvalitetsindikatorer (Fakta levnadsvanor)
e Dokumentation av kostindex-poang i patientens journal.

Vardval har uppféljning av regelboken en gang/ar. Vid dessa méten besvaras féljande fragor:

e Antal personer, tjanstgoringsgrad och namn.

e  Radgivare for fysisk aktivitet

o Diplomerad tobaksavvanjare av regionen

e Alkoholradgivare

e Diplomerad matradgivare utbildad av regionen

e Antal personer som gatt FoU-enhetens grundutbildning for hdlsosamtal samt genomfor halsosamtal.

e Hur hanterar vardenheten de svar som framkommit vid svar om levnadsvanor?

e Valbara alternativ finns.

e  Ensarskild uppféljning for hdlsosamtal genomfors dar specifika fragor stélls. Det géller Hilsosamtal for 40-, 50-,
60- och 70-aringar.

Enligt Budget och flerarsplan:
Systemmatetal:
e Andel kvinnor och méan bland forstagangsforaldrar, 40- 50- och 60-aringar som genomgatt hdlsosamtal.

Malvérde
Mal 2015: Halsosamtal ar utforda for 50 % av malgruppen.

Dokument/datakilla
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e Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017
e  Regelbok for vardval i Region Xs lan
e  Fakta levnadsvanor - allmant kliniskt kunskapsstod

Ersattning

For varje genomfort halsosamtal utgar en ersattning pa 900 kronor. Vardcentralerna far ersattning for att genomfora
ett hdlsofrdmjande och sjukdomsforebyggande systematiskt forbattringsarbete 2016. Ersattningen ar maximalt 50
kronor/listad invanare viktat mot CNI.

Exempel 6

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Region Xs overgripande folkhdlsomal ar att medverka till att skapa férutsattningar for en god och jamlik halsa i X.
En god hélsa ar en resurs for den enskilda individen och en framgangsfaktor for samhallsutvecklingen.
Folkhdlsouppdraget ska I6pa som en roéd trad genom hela Region Xs verksamhet. Det forebyggande hélsoarbetet
maste ske nara medborgarna pa vard- och familjecentraler. (Budget 2016)

e Halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbete. Halsoutvecklingen i X ska foljas, analyseras och vara ett
underlag for kommande prioriteringar, riktade insatser och beslut. Fortsatt halsoframjande och
sjukdomsforebyggande arbete enligt beslutade strategier och handlingsplaner avseende insatser pa kort och lang
sikt. (Overgripande verksamhetsplan 2016)

e Vardcentralerna ska bedriva ett systematiskt halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbete. Patienterna ska
stodjas och stimuleras att bibehalla eller forbattra den egna hélsan genom halsosamma levnadsvanor. Sarskilt
angeldget ar detta for de grupper som ar mest utsatta for ohalsa. Stdd ska erbjudas till patienter med otillrdcklig
fysisk aktivitet enligt rekommendationer i Socialstyrelsens nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande
metoder. (Vardval X — primarvard, Uppdragsspecifikation 2015)

Uppfoljningsmatt
1. Xarna har en god halsa:

1a. Sjukpenningtalet

1b. Sjalvskattad halsa (god eller mycket god) hos befolkningen 16 - 84 ar enligt folkhadlsoenkaten HLV
2. Socialstyrelsens utvecklingsindikatorer

Malvirde
1. 1la.Plats 3 i Sverige

1b. Kvinnor 71 %, man 77 %
2. Okande

Dokument/datakilla
1. a.ochb.Budget 2016
2. Nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder

Ersadttning
100 kronor/listad inom vardval - primarvard for ospecificerat forebyggande arbete. | dvrigt ingen.

Genomfoérande:

Atgsrder
Uppgifter om matvanor journalférs i sarskild sékordsstruktur, med fasta virden och KVA-koder.

Dokument/datakilla
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Cambio Cosmic.

Resultat:

Kommentar
1. a.Plats4, 2015

b. Kvinnor 69 %, man 77 %, 2015
2. Redovisas separat pa nyaret 2016

Exempel 7

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Landstinget arbetar utifran Socialstyrelsens nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder fran 2011 for
radgivande samtal vad galler tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma
matvanor.

e Halsocentralen ska bedriva ett systematiskt arbete gallande livsstilsfragor vilket inkluderar att arbeta med t.ex.
psykosocial hélsa, tobaks- och alkoholférebyggande insatser, forebygga évervikt, framja goda matvanor och 6kad
fysisk aktivitet.

Uppfoljningsmatt
e Andel som &ter frukost (Halsosamtal ak1 gymnasiet)
e Andel rekommenderat intag frukt- och gront (HLV Tre aldersgrupper: unga vuxna, medelaldern, dldre)

Dokument/datakilla

e Landstingsplanen, avsnitt Landstingets inriktningsmal och strategier for att na dem: Battre och jamlik halsa.
e Verksamhetsplan 2016 — Landstingsstyrelsen

e Verksamhetsplan 2016 — Hélso- och sjukvardsnamnden

e Verksamhetsplan 2016 — Namnden for funktionshinder och habilitering

e  Folkhalsopolitiskt program Xs lans landsting 2016-2019

e  Folkhalsopolitiskt program Folkhalsopolitiskt program Norrlandstingen 2015-2019

e Utvecklingsplan for cancerprevention i norra regionen

e Uppdrag och regler inom Halsoval

Genomférande:

Atgirder

Utbilda personal i samtal om goda matvanor. Patienten tillfragas om sina matvanor av vardgivaren da detta ar
relevant. Svaren registreras i journalen under sdkord for levnadsvanor, géller primarvard och enstaka sluten-
/6ppenvardskliniker.

Dokument/datakilla
e Lokala riktlinjer inom sjukhusvarden for radgivande samtal.
e Handledning kring levnadsvanor. (Primarvarden)
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Exempel 8

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Mal och Budget 2015:

Okade satsningar ska ske pa forebyggande vard/sjukdomsférebyggande arbete, dir det 6vergripande malet ar
minskad sjuklighet och dédlighet pa grund av tobak, riskbruk av alkohol, otillrdcklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma
matvanor. Ett hdlsofrdmjande landsting prioriterar insatser som ger de storsta halsovinsterna inte bara for patienter
och individer, utan ocksa for landstingets egen personal.

Regelboken for Halsoval:

Det halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetet spelar en central roll i Primarvarden. Primarvarden ska arbeta
langsiktigt och systematiskt for att uppna en halsoframjande primarvard, dar samverkan med aktorer utanfor den
egna vardcentralen kan inga. Vardgivaren ska arbeta pa saval strukturniva genom féljsamhet till
Hélsokoordinatorskonceptet (bilaga 1) som pa individniva vid patientkontakter.

Uppfoljningsmatt

KVA koder for enkla rad, radgivande samtal, kvalificerat radgivande samtal och uppféljning/resultat

Uppfoljning av foljsamhet till Halsokoordinatorskonceptet sker via narvarokontroll pa deltagande i natverkstraffar och
att namngiven person for stod vid riskbruk finns angivet. Diplomering till Hilsocentral utgér en form av uppféljning
dar bland annat arsrapport begérs in.

Dokument/datakilla
Journalsystem Cross

Genomforande:

Atgsrder

Matvanor

Kvalificerat radgivande samtal KVA- kod DV143. Genomfdrs av medarbetare med férdjupad dmneskunskap géllande
nordiska naringsrekommendationer och livsmedelsverkets kostrad samt innehar grundutbildning i samtalsmetoden Ml
(motiverande samtal). Lds om landstingets utbildning i MI. En atgérd pa detta omrade avser en 6verenskommen och
planerad behandlingsinsats, enligt socialstyrelsens krav for kvalificerat radgivande samtal, vid personligt besok
(individuellt eller i grupp).

Kostbehandling (ex kalorireducerande behandling eller specifik kost) vid sjukdom ges av dietist och ska inte blandas
ihop med samtal om hdlsosamma matvanor. Radgoér med vardcentralens dietist.

Atgarden kvalificerat radgivande samtal innebar att hilso- och sjukvardspersonal fér en dialog med patienten samt
anpassar atgarderna till den specifika personens alder, hilsa, risknivder med mera. Atgérder pa denna niva &r ofta
tidsmassigt mer omfattande an radgivande samtal och &r teoribaserade eller strukturerade. Konsultationen sker oftast
vid upprepade tillfallen.

Ersattning

e Kvalificerat radgivande samtal Atgérden ersatts med 100 kr, max 8 ggr under ett ar och individ.

e  Utforska motivation for fortsatt/fornyat forsok till férbattrade matvanor, erbjud stod. Ersatts med 100 kr vid ett
tillfalle per individ och ar.

Dokument/datakilla
journalsystem Cross

Resultat:

Kommentar
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Uppféljning hdlsosamma matvanor innebar att vid ett uppfoljande samtal i form av ett besok eller ett telefonsamtal,
tidigast 1 ar efter behandlingstidens start bedoms enligt kostindex (se lathund http://insidan.dll.se/matvanor):

e 9-12 p hilsosamma matvanor KVA-kod UX021

e 5-8 pvarken hilsosamma eller ohilsosamma matvanor KVA-kod UX022

e 0-4p betydande ohilsosamma matvanor KVA-kod UX023

Utforska motivation for fortsatt/fornyat forsok till forbattrade matvanor, erbjud stod.

Exempel 9

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Skolan ar en viktig halsoframjande arena for att na alla barn och ungdomar, enskilt och i grupp. De insatser som

Folktandvarden ska gora, i samverkan med Ovriga aktorer inom skolan, ska syfta till att uppratthalla god munhalsa

genom att bl.a. motivera daglig tandborstning med fluortandkram och goda matvanor.

e  Uppdrag: Folktandvarden ska vid 1 och 2 ars alder gora en riskbedémning samt ge ett hdlsosamtal om mat,
dryckesvanor, godis samt om vikten av tandborstning med fluortandkram morgon och kvall. Foraldrar vars barn
visar tecken pa risk att utveckla karies ska ges sarskilt kunskapsstod om tandsjukdomars uppkomst och
sambandet mellan beteende och halsa i enlighet med FRAMM (FRAMM: Folktandvardens riktlinjer avseende
generella preventiva insatser (Fluor, Rad, Arena, Motivation, Mat). Kunskapsformedlingen ska vara anpassad till
foraldrars olika forutsattningar att ta del av sadan information.

e  Uppdrag: Grundatagande for barn och ungdomar mellan 3 och 19 ar: Insatserna omfattar alla barn och ungdomar
i Regionen — oavsett individernas tandhalsotillstand. Skolan som arena omfattar dven grundsarskolan. Det
grundldaggande hdlsobudskapet ar dels tandborstning med fluortandkram morgon och kvall dels sunda matvanor.

Uppfoljningsmatt
Antal och andel barn som erhallit en munhalsobedémning

Dokument/datakilla
Overenskommelse om tandvérd 2016 mellan Halso- och sjukvardsnidmnderna i regionen och Tandvardsstyrelsen

Exempel 10

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

| Region Xs grunduppdrag ingar att utveckla en mer hélsoframjande halso- och sjukvard. X hélso- och sjukvard ska
stodja invanarna att géra halsosamma val och ta ansvar for sin egen halsa. Uppdraget géller samtliga aktérer, men
med nagot olika innehall, d.v.s. saval narsjukvard som den specialiserade varden och inkluderar dven tandvard och
psykiatri. Det sjukdomsférebyggande och héalsoframjande arbetet ska félja Socialstyrelsens Nationella riktlinjer for
sjukdomsforebyggande metoder, samt regionala Terapirekommendationer. Arbetet ska praglas av ett personcentrerat
forhallningssatt och kraver kompetens bade avseende levnadsvanor samt lampliga metoder for samtalsmetodik och
motiverande strategier. Rekommendationer och stod for halsoframjande och sjukdomsforebyggande arbete finns
tillgangligt via "Region Xs Terapirekommendationer. Dokumentation av levnadsvanor ska ske enligt anpassad
dokumentationsstruktur. Se "Lathund fér dokumentation av levnadsvanor i VAS".

Vardval X narsjukvard:

Vardenheten ska integrera ett hilsoframjande och sjukdomsférebyggande forhallningssatt i alla patientkontakter. Det
innebar att:

e forebygga uppkomst av ohalsa och sjukdom

e stodja patienten i att gora hdlsosamma val och att ta ansvar for sin egen hélsa
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e forbattra den terapeutiska effektiviteten i 6vriga atgarder

e forhindra forsamring av ohélsa och sjukdom.

Vardenheten ska stodja en jamlik halsoutveckling i befolkningen. Det innebar bland annat riktade insatser till utsatta

grupper samt i ovrigt halsoframjande insatser till de som har de storsta behovet

Alla vardenheter ska sdkerstalla ett hdlsoframjande arbete som innefattar kdnda rutiner och kompetenskrav i enlighet

med Region Xs regionala vardriktlinjer "Vardriktlinjer sjukdomsférebyggande metoder/levnadsvanor”. Sarskilt stod ska

ges i det sjukdomsforebyggande arbetet kring levnadsvanorna tobak, alkohol, fysisk aktivitet och kost. Vardenheten

ska sakerstalla att:

e patienter erbjuds kvalificerat radgivande samtal for att férandra ohdlsosamma matvanor och tobaksbruk

e patienter med riskabla alkoholvanor erbjuds radgivande samtal

e patienter med otillrdcklig fysisk aktivitet erbjuds radgivande samtal kompletterat med Fysisk aktivitet pa Recept
(FaR)

Tobaksfrihet infor operation ska uppmarksammas och styrs av rutinen "Tobaksfri operation".

Vardenheten ska uppmaéarksamma samt bedéma och hantera de dldres risk for undernaring, fall och trycksar (se Senior

Alert).

Uppfoljningsmatt

Socialstyrelsen (identifiering samt atgard utifran Socialstyrelsens uppféljning av Nationella riktlinjer for

sjukdomsforebyggande metoder):

e Antalet patienter som nagon gang under aret konstaterats ha ohalsosamma matvanor

e Antalet patienter som nagon gang under aret fatt rad och samtal (enkla rad, radgivande samtal, kvalificerat
radgivande samtal).

Dokument/datakilla

e Regional vardriktlinje sjukdomsforebyggande metoder/levnadsvanor

e  Narsjukvarden 2016 - uppdragsbeskrivning och forfragningsunderlag for vardval i Narsjukvarden

e Rapport i Business Objects (utdatarapport som omfattar identifiering samt atgard for samtliga levnadsvanor)

Ersattning
Uppdraget ingar i grundersattningen och ersatts inte i sarskild ordning. Daremot utgar ersattning till verksamheterna i
samband med utvecklingsarbete i omradet.

Genomforande:

Atgirder
Fragor om matvanor tas upp nar det ar relevant utifran patientens aktuella problem. Identifiering och ev. atgard
dokumenteras enligt sarskild struktur i journalsystemet.

Dokument/datakilla
Rapport i Business Objects (utdatarapport som omfattar identifiering samt atgard fér samtliga levnadsvanor).

Resultat:

Kommentar

Savél regional som nationell uppféljning visar att ohdlsosamma matvanor ar det omrade dar vi langt ifran uppfyller
rekommendationerna i de nationella riktlinjerna.

Pa regional tjanstemannaniva har det lagts fram ett forslag om att eventuella utvecklingsmedel nésta ar bor riktas till
dietistverksamheten i X, med ett sarskilt uppdrag att stédja annan halso- och sjukvardspersonal i det
sjukdomsforebyggande arbetet kopplat till matvanor, samt for att kunna ta emot remisser for att ge kvalificerat
radgivande samtal om matvanor i hogre utstrackning dn vad som idag ar mojligt (darmed inte sagt att all kvalificerad
radgivning maste ges av dietist).
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Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Overgripande mal

e Landstinget Xs halsoframjande och sjukdomsférebyggande insatser ska vara strukturerade och utga fran
individens och befolkningens behov. Insatserna ska ske saval generellt som i det individuella motet for att na
malet om en jamlik halsa for lanets befolkning. Detta ska ske i samverkan inom landstinget och med andra
aktorer, alltid med befolkningens livsvillkor och levnadsvanor i fokus.

Patientperspektivet

e Utveckla arbetssatt att tidigt identifiera och dokumentera ohdlsosamma levnadsvanor. Patienter med
ohélsosamma levnadsvanor ska erbjudas radgivning med sarskilt fokus pa tobaksavvanjning. Patienter med
kronisk sjukdom, med sarskild fokus pa astma/KOL, far information om levnadsvanornas betydelse for hilsan.
Patienter med behov av stdd vid levnadsvaneférandring hanvisas till Halsocentrums verksamheter

Medarbetarperspektivet

e Medarbetare med ohdlsosamma levnadsvanor ska erbjudas stod med sarskilt fokus pa tobak

Befolkningsperspektivet

e Anpassa hélsoinformation om levnadsvanor till olika grupper utifran behov och férutsattningar

Uppfoljningsmatt

Aktiviteterna ska redovisas i delarsrapporter och arsredovisningar fran och med 2016 och handlingsplanen ska féljas
upp och revideras vart annat ar med borjan 2018. Foljs upp pa befolkningsniva vart 4:e ar genom
enkadtundersékningen Halsa pa lika villkor

Dokument/datakilla
| journalsystemet finns mall for socialstyrelsens indikatorer, Halsobladet, som ska anvandas och utifran vilken antal
registrerade KVA-koder hamtas likasd om hanvisning skett till Halsocenter.

Ersattning
Vardvalet ersatter primarvarden for antalet ifyllda Halsoblad och evidensbaserade samtalsnivaer.

Genomfoérande:

Atgirder

e Under 2012 togs en kort e-utbildning fram som bygger pa Socialstyrelsens riktlinjer for sjukdomsférebyggande
metoder. Varje levnadsvana har ett eget faktaavsnitt kopplat till den rekommenderade evidensbaserade
samtalsnivan. | utbildningen finns ocksa information om vart patienterna kan hanvisas for ytterligare stod.
Planering pagar for att Socialstyrelsens webbaserade kostutbildning ska finnas som e-utbildning.

e Varje vardcentral har tillgang till dietist.

e  En broschyr om evidensbaserad kost har tagits fram till stod for personalen i métet med patienter som bygger pa
Livsmedelsverkets rekommendationer.

Exempel 12

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

En halsoinriktad halso- och sjukvard avser samlade insatser som bidrar till battre halsa, for den enskilde och for
befolkningen, nar det galler minskad dodlighet och sjuklighet, forbattrad funktionsférmaga, storre valbefinnande och
hogre halsorelaterad livskvalitet.

Inriktning:
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Det ska finnas goda forutsattningar for att framja hélsa, arbeta sjukdomsforebyggande och inkludera levnadsvanorna i
behandlingen for alla patienter genom livets alla skeden. Region Xs vardprogram for levnadsvanor ska ligga som grund
till detta. Ett systematiskt arbete ska utféras for att héja kompetensen, skapa rutiner for att identifiera, bedoma,
initiera, utféra och folja upp atgarder avseende levnadsvanor. Arbetet med att stédja férandring av levnadsvanorna
tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor ska ske pa alla vardnivéer inom
hélso- och sjukvarden och i samverkan med andra samhallsaktorer. Region X ska arbeta for att X antar utmaningen om
Rokfritt Sverige 2025. Det hdlsoframjande och sjukdomsforebyggande arbetet ska vara en sjalvklar del i
vardutvecklingsarbetet med syfte att paverka den ojamlika halsan. Primarvarden ska fortsatt vara den viktigaste
arenan for det halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetet. De prioriterade grupperna for hdlsoinriktat arbete
ar; barn och unga, personer med kronisk sjukdom, personer med psykisk ohalsa, langvarigt sjukskrivna samt personer
som ska genomga planerad operation.
Overgripande mal:
e Det systematiska arbetet med héalsoframjande och sjukdomsforebyggande metoder ska utvecklas med fokus pa
prioriterade grupper.
e Kunskapen om systematiskt arbete med levnadsvanor ska 6ka

Uppfoljningsmatt

1. Andel patienter dar fragan om matvanor har tagits upp inom specialist varden mottagningsverksamhet.

2. Hur stor andel av de som fatt kvalificerat radgivande samtal om mat inom primarvarden minst 3 ganger
(processindikator)

Genomforande:

Atgirder
Atgarderna hanvisar till vardprogram for levnadsvanor

Kommentar

Vi har under flera ar forsokt att fa ut data i enlighet med Socialstyrelsens indikatorer for de nationella riktlinjerna for

sjukdomsforebyggande metoder men vara system ar inte med oss. Under aret kommer vi att géra nya forsék dar vi

ska forsoka fa ut data pa tva indikatorer:

1. Andel patienter dar fragan om matvanor har tagits upp inom specialist varden mottagningsverksamhet.

2. Hur stor andel av de som fatt kvalificerat radgivande samtal om mat inom primarvarden minst 3 ganger
(processindikator)

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Ingen specifik skrivning i respektive sjukhus Vardoverenskommelse avseende ohdlsosamma matvanor.

Uppfoljningsmatt
Det finns en indikator i den regionala férteckningen av kvalitetsindikatorer for halso- och sjukvard:
e Andel relevanta enheter/kliniker som bedémer och dokumenterar ohdlsosamma matvanor for sina patienter"

Malvirde
o >20%

Dokument/datakilla
Regional forteckning av kvalitetsindikatorer for halso- och sjukvard med regionala mal. Diarienummer HS 223-2015

Kommentar
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Vissa sjukhus har indikatorn i sin uppféljningsplan (som finns som bilaga till respektive vardéverenskommelse) medan
andra inte har det i ar.

Ovriga kommentarer

X Primarvard:

Vardcentralen ska félja regionala riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder — tobaksbruk, alkoholvanor, fysisk
aktivitet och matvanor. Rad och metoder ska dokumenteras och féljas upp. Vardcentralen ska dven folja regionala
handlingsplaner, beslutsstod m.m. relevanta for halsoframjande och sjukdomsférebyggande insatser.

En bra och jamlik halsa och vard &r en viktig forutsattning for valfard i Ianet. NSC har en viktig roll att informera om
den potential som finns till férbattrad halsa och stédja patientens tilltro till sin formaga samt stimulera patienter till
eget ansvar for sin halsa. Detta genom att erbjuda rad kring levnadsvanor och stod till forandring. Speciellt galler detta
preventiva insatser relaterade till tobak, alkohol, mat och fysisk aktivitet. En forutsattning for att lyckas ar att vi
arbetar aktivt for att vi i hog utstrackning dokumenterar patientens levnadsvanor i Halsobladet. Ca 3250 patienter har
en dokumentation om att de har fatt fragor om mat i Halsobladet = 1 %. Har finns uppenbara férbattringsmaojligheter.
Ca 1800 registreringar i Halsobladet kring radgivningsniva enl Socialstyrelsens nationella riktlinjer kring
sjukdomsforebyggande metoder, varav 58 stycken som kvalificerat radgivande samtal.

Maten som serveras pa sjukhusen och folkhégskolorna ska i hog grad vara klimatsmart, narproducerad och ekologisk.
Samtliga offentligt drivna och merparten av de privat drivna halsocentralerna arbetar med livsstilsmottagningar
utifran ett halsocentralskoncept som utvecklas kontinuerligt. | det arbetet inkluderas aven kostradgivning, men da
goda matvanor inte ar speciellt prioriterade under planperioden star det inte nagot specifikt om det i Landstingsplan
2016-2018.
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3.2. Mat specifikt

Tabell 1: Oversikt av enkatsvar avseende mat specifikt, jamforelse kartldggning 2016 respektive 2012

Kartldggning 2016 | 2012
Antal deltagande medlemmar 20 21
Inkomna enkatsvar som avser mat specifikt 1 2
Inkomna enkatsvar som avser alla levnadsvanor 9

Inkomna enkatsvar utan uppdragstexter 2 15
Inget svar pa fragan om mat specifikt 8 3
Inkomna enkatsvar med information om extra ersattning ‘ 1 ‘ 0 ‘

Tabell 2: Oversikt av inkomna svar avseende mat specifikt fér respektive landsting/region efter besvarade

enkatfragorna.
g
& .| E|s 5| 5
E |22 F| 5 52|86
i s | E Sl e|B|2| |8 €
‘s B 2 2 © £ :© © £ [2 E
Landsting/ Region Uppdrags-/ avtalstext S °§ '§° 8 E S ng’ S| |2 8
Exempel 1 Mat specifikt Ja Ja | Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 2 Mat specifikt Ja Ja | Ja Ja
Exempel 3 Mat specifikt Ja Ja | Ja
Exempel 4 Mat specifikt Ja Ja | Ja Ja | Ja
Exempel 5 Mat specifikt Ja Ja | Ja
Exempel 6 Mat specifikt Ja Ja | Ja Ja Ja Ja
Exempel 7 Mat specifikt Ja Ja Ja Ja
Presenteras inte 1* Avser alla levnadsvanor Ja
Presenteras inte 2 Ingen Ja Ja
Presenteras inte 3 Ingen Ja
Presenteras inte 4 Ingen Ja
Inget svar 1
Inget svar 2
Inget svar 3
Inget svar 4
Inget svar 5
Inget svar 6
Inget svar 7
Inget svar 8
Inget svar 9

*) Inkomna svar som inte ar fullstdndiga, ar identiska med tidigare svar, innehaller information utan betydelse for
kartlaggningen, ar irrelevanta for fragan eller ar allmant otydliga presenteras inte
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Samtliga exempel innehaller uppdragstexter som avser mat specifikt.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Mal: Stéd for minskning av malnutrition/ohdlsosamma matvanor
Utféraren ska bidra med stod till patienterna for minskning av malnutrition/ohélsosamma matvanor.

Uppféljningsmatt

e Redovisning av antal avdelningar/mottagningar per division/enhet som infort ett systematiskt arbetssatt for
riskbedomning av malnutrition enligt Socialstyrelsens Vagledning naring for god vard och omsorg och ett
systematiskt arbetssatt kring ohdlsosamma matvanor.

Malvarde
e  Minst 20 % av berérda avdelningar/mottagningar ska ha infort ett systematiskt arbetssatt

Dokument/datakilla
Vardoéverenskommelse, Xs uppdrag 2015. Utdata fran journal (Cosmic).

Ersattning
e 4000 tkr om minst 20 procent av berérda avdelningar/mottagningar har infort ett systematiskt arbetssatt.

Kommentar
Inget Overgripande uppdrag finns géllande patientndjdhet med sjukhusmaten finns men amnet dr under standig
diskussion och aktuella fragor har rért till exempel eget kok pa X eller inte.

Genomférande:

Kommentar
En framgangsfaktor har varit att arbeta integrerat med malnutrition och ohdlsosamma matvanor exempelvis ocksa
samma utdatarapport.

Resultat:

Kommentar

Malet ar uppnatt.

e Mer an 20 % av Xs avdelningar/mottagningar har infort ett systematiskt arbetssatt for riskbedomning av
malnutrition/ohalsosamma matvanor.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Handlingsplan for 6kad vardkvalitet vid Xsjukhuset:

Riskbedomning och ordinerade atgarder med hjalp av standardvardplan (SVP)

Genom att systematiskt bedoma patienters risk fér undernutrition, tryckskada och fall, kan patienter med behov av
extra atgarder identifieras, och vardskador, forlangd vardtid och framtida sjukhusvard kan forebyggas (3-5).
Systematisk bedémning med hjalp av validerade matinstrument sadkerstaller att patientens risker bedoms pa samma
satt, oavsett vem som bedomer riskerna, samt garanterar att likstalld vard ges utifran den enskilda patientens behov,
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oavsett vem som ansvarar for varden.

For att forhindra vardskadorna fall, trycksar/tryckskada och undernaring har BLS, sedan 2011, arbetat systematiskt
med riskbeddmningar, och vid identifierad risk ordinerat preventiva atgarder. Bade omvardnadspersonal och
paramedicinsk personal arbetar numera mycket mer aktivt och strukturerat for att férhindra dessa vardskador.
Andelen riskbedémda patienter > 65 ar har manatligen matts sedan ar 2013 och har stadigt 6kat. Skillnad i andelen
riskbedémda patienter mellan 2014 (jan-dec) och 2015 (jan-nov) ar statistiskt sakerstalld (p < 0.01).

Uppfoljningsmatt

Aktiviteter:

Overgripande mal

Alla vuxenvardsavdelningar ska arbeta preventivt for att minska fall, ofrivillig viktminskning samt tryckskada

1. Riskbeddmning med hjélp av SVP. Riskpodng dokumenteras i journalens Rapportvarden. Risk, atgarder samt
utvardering ska 6verrapporteras till efterféljande vardgivare inom kommun och primérvard och/eller patient
(narstaende).

2. Fordjupade SVP-utbildningar till all vardpersonal erbjuds minst tva ganger/ar (var + host). Utbildning i
riskbedomningar erbjud ocksa tva ganger om aret till nyutexaminerade ssk inom ramen for
Introduktionsprogrammet. Efter 6nskemal fran AC kan utbildning och stod i riskbedémning dven ske pa
avdelningen

3. Bjuda in Anestesikliniken och Akutkliniken till samtal om hur samarbetet kan 6ka for att forhindra fall, trycksar
och ofrivillig viktminskning.

4. Arbeta fram en automatisk déverforing av risker och ordinerade atgarder fran SVP till omvardnadsstatus samt till
kvalitetsregistret Senior Alert. Pagaende arbete, planeras ”pilotas” i mars 2017.

Overgripande mal:

Patienter som vardas vid BLS ska inte ofrivilligt minska i vikt

1. Ordinerade atgarder och uppfoljning av ordinerade atgarder sker i SVP SAMT i Omvardnadsstatus. Risk, atgarder
samt utvardering ska dverrapporteras till efterféljande vardgivare inom kommun och primérvard och/eller patient
(narstaende).

2. Dietist ska kontaktas nar patient som ska aterga till det egna hemmet har MNA < 8. Dietist ska ocksa kontaktas
om patient med MNA < 11 ofrivilligt minskar i vikt trots att preventiva atgarder enligt SVP har givits. Aktuell vikt,
sammanstalld och energiberdaknad Mat- och vatskeregistrering dokumenteras i journalens rapportvarden. Dietist
prioriterar patientens behov av dietistbedomning utefter graden av risk samt utefter den egna
arbetsbelastningen.

3. Ombudet fér undernaring ska, tillsammans med AC, arbeta fram forbattrade rutiner for att forhindra att patienter
ofrivilligt minskar i vikt. Nutritionsombudets arbetsbeskrivning finns angivna i BLS PM f&r prevention undernaring.

Malvarde

Overgripande mal

Alla vuxenvardsavdelningar ska arbeta preventivt for att minska fall, ofrivillig viktminskning samt tryckskada

1. Minst 75 % av alla patienter > 65 ar som vardas = 24 h vid BLS ska riskbedomas med avseende pa fall, trycksar
samt undernaring.

2. Oka forstaelsen bland personalen om vikten av att arbeta systematiskt med riskbeddmning av de mest sjuka
aldre.

3. Oka det preventiva arbetet for att férhindra fall, tryckskada och ofrivillig viktnedgdng i hela slutenvardskedjan.

4. Minska dubbeldokumentation for vardpersonal i samband med riskbedémningar.

Overgripande mal: Patienter som vardas vid BLS ska inte ofrivilligt minska i vikt:

1. Minst 80 % av alla patienter med risk fér undernaring (MNA < 11) ska fa minst tva atgarder enl. SVP. Géller ej
fastande patienter eller patienter vid livets slut.

2. Patienter med MNA < 8 samt som ska aterga till hemmet vid utskrivning ska bli bedomda av dietist. Patienter med
MNA < 11 som ofrivilligt minskat i vikt trots preventiva atgarder enligt SVP ska bedémas av dietist.

3. Alla avdelningar ska ha minst ett ombud for undernaring.

4. Fastsélla hur stort problemet med ofrivillig viktminskning ar hos patienter som vardas vid BLS.

Dokument/datakilla
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handlingsplan for 6kad vardkvalitet vid Xsjukhuset:

Genomforande:

Atgirder
riskbedomning ingar i inskrivningssamtalet pa vardavdelningen

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstingsplanen 2016-2018

e Landstinget ska erbjuda Sveriges sdkraste halso- och sjukvard med nollvision for fallrisk, trycksar och
vardrelaterade infektioner.

e Ett halsosamt aldrande kdnnetecknas av social gemenskap, meningsfull sysselsattning, fysisk aktivitet och goda
matvanor. Landstinget ska erbjuda aldre stod, enskilt eller i grupp, nar det galler matvanor, tobak, alkohol, fysisk
aktivitet, inkontinens och munhalsa.

e Landstingets mal att erbjuda Sveriges basta Sjukhusmat innebar inte bara att den skall vara aptitlig utan aven
naringsriktig vilket ar viktigt for vara patienters tillfrisknande. For att hjdlpa vara patienter med servicen kring
maltiderna kommer maltidsvardar att finnas till hands fr.o.m. 2014, vilket kommer att innebé&ra en kontinuitet
genom hela maltidskedjan.

Uppfoljningsmatt
1. Andel ekologiskt
2. Andel genomférda riskbedomningar — nutrition, fallrisk och trycksar

Malvérde
1. 43 % for 2016
2. 90%

Dokument/datakilla
Landstingsplan 2016-2018

Exempel 4

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Overgripande mal

Landstinget Xs halsoframjande och sjukdomsférebyggande insatser ska vara strukturerade och utga fran individens
och befolkningens behov. Insatserna ska ske saval generellt som i det individuella métet for att nd malet om en jamlik
hélsa for lanets befolkning. Detta ska ske i samverkan inom landstinget och med andra aktérer, alltid med
befolkningens livsvillkor och levnadsvanor i fokus.

Kostndmnden ska i sin forvaltningsplan redovisa hur man avser styra verksamheten med utgangspunkt i malen
foljande styrdokument:

e  Program for halsoinriktat arbete,

e Livsmedelsverkets naringsrekommendationer NNR 2012 och

e Socialstyrelsens rekommendationer for patientkost
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Uppfoljningsmatt

1. Kost skall arligen uppdatera kostparmen och matpolicyn med inriktning att folja livsmedelsverkets
naringsrekommendationer, socialstyrelsens rekommendationer och landstingets program for battre halsa

2. Oka antalet ndjda patienter och antalet néjda kunder pa restaurangerna

Malvérde
1. Uppdatera kostparm och matpolicy arligen. Uppdatering och utbyte av matratter i patientmatsmenyn 2 ggr/ar
2. Vardet pa NKI (n6jd kund index) ska 6ka ar fran ar

Dokument/datakilla
Styrkort och enheternas verksamhetsplaner, Enkatundersdkning

Kommentar

Kost har genomfort ett projekt kallat “Framtidens patientmat” vilket belénades med Gotapriset 2015 for Sveriges
basta utvecklings- och effektiviseringsprojekt i offentlig sektor. Projektet ar revolutionerande och ett nytank inom
Landstingsvarlden vad géller mat till patienter. Systemet har dven prisats med Landstinget Xs miljopris 2015 for att det
lett till minskat matsvinn i koket fran 25 % till 4 %. Kost fick EY (Ernst & Young) utmarkelse “Best practice” dar Vasteras
sjukhus rankas som nummer ett i Sverige vid den arliga jamforelsen (benchmarking) mellan landets landsting.

Genomférande:

Atgirder

Koitnémndens verksamhet dr en samverkan kring kost mellan Landstinget X och Landstinget i Uppsala lan. Den
ansvarar for patientkostprocessen till avdelningarna och levererar kompletteringsvaror till frukost, mellanmal och
kvallsmal. Néamnden skoter dven avdelningskoken inom den nya vardbyggnaden i Vasteras samt ett antal
avdelningskok pa ovriga sjukhuset med egen personal.

Knutpunkten (koket) i Vasteras levererar livsmedel till samtliga enheter pa sjukhusen i bada landstingen. P
Knutpunkten drivs dven ett bageri i egen regi samt cateringverksamhet for Xs sjukhus Vasteras. | egen regi driver
namnden Bigarra och Héjdpunkten pa Vasteras sjukhus. Bada enheterna serverar lunchmat och fran Héjdpunkten
levereras catering, men Bigarra har dven en cafédel och ett utbud av konfektyr- och butiksvaror.
Personalutbildning om munhalsa och handledning i munvard fér att undvika undernaring pa grund av att patienten

inte kan ata.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Enligt Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017:

Vardprevention syftar till att skapa ett systematiskt och forebyggande arbetssatt inom fall, undernéring, trycksar och
ohélsa i munnen, som garanterar en saker och lika vard for alla dldre patienter i lanet. Malet &r att ingen skada som
gar att undvika ska uppsta under vardtiden pa sjukhuset eller i hemmet.

Uppfoljningsmatt

Enligt Budget och flerarsplan:

Systemmatetal: Vardprevention

1. Riskbedémning av kvinnor och man inom tre omraden

Malvérde
Mal 2015:
2. Riskbedémning av kvinnor och man inom tre omraden till 80 %
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Dokument/datakilla
Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017

Exempel 6

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Alla vardavdelningar pa sjukhusen registrerar patienter 6ver 65 ar i Senior Alert. Avdelningarna har dven registrerat

tillrackligt med uppgifter for att ta fram handlingsplaner for férbattringsarbeten. Utifran dessa planer pagar just nu

olika forbattringsarbeten for att forebygga vardskador.(Regionens arbete med Senior Alert.)

Maltider pa sjukhus

1. Avtal mellan Kost och restauranger och varje vardavdelning skrivs arligen, i avtalet ingar bl.a. omfattning
(kvalitetsbeskrivning), leveransgaranti och uppféljning.

2. Region Xs miljéprogram, politiskt beslut om 60 % ekologisk mat 2018.

Uppfoljningsmatt

Undernaring pa sjukhus

1. Riskbedémning

2. Forebyggande atgarder till riskpatienter
3. Riskbeddmning ROAG-munhalsa

4. Forebyggande atgarder till riskpatienter
Maltider pa sjukhus

1. Nationella patientenkdten
2. Egen patientenkat dar fragorna utgar fran FAMM-modellen
3. Ratt mat till ratt patient
4. Andel ekologisk mat

5. Matsvinn

Malvarde

Undernéring pa sjukhus

1. 80%

2. 100%

3. 30%

4. 100%

Maltider pa sjukhus

1. Malvarde saknas, men stavan ar att ligga bland de basta

2. Malvarde saknas, enkdten anvands som ett underlag for verksamhetens utveckling och for aterkoppling till
vardavdelningarna och deras maltidsarbete.

3. Max 16 avvikelser i Synergi

60 % ekologiska livsmedel 2018

5. Malvarde saknas, vi foljer matsvinn inom alla omraden. Resultaten anvands till att utveckla verksamheten.

E

Dokument/datakilla

e Undernaring pa sjukhus

e Regionens arbete med Senior Alert
e Maltider pa sjukhus

e  Naring foér god vard och omsorg

e Livsmedelslagen

e Nationella patientenkaten

Kommentar
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Maltider pa sjukhus

Vardavdelningar koper ett "baspaket" fran kost och restauranger, det innebar bla samma kostnad for alla kosttyper.
Vilket innebér att vardpersonal inte behover ta stallning till kostnad utan bara till patientens behov nar de bestaller
mat.

Miljomalet om 60 % ekologisk mat medfér att maltiderna lagas av ravara.

FAMM, maten svarar for 40 % av en maltid, resterande 60 % dr bemdotande och miljo. Sedan 2012 har Kost och
restauranger aktivt arbetat med hela maltiden genom att bla stddja vardavdelningarna i sitt maltidsarbete och genom
att utveckla kommunikationen runt menyer och maltiden som helhet.

Genomforande:

Dokument/datakilla
Statistiken hamtad i Senior alerts Oversiktsrapport fér Region X, "Sammanfattning av processtegen"

Resultat:

Kommentar

Undernéring pa sjukhus

1. Drygt 50 % (inte helt klart f6r 2015), samma under flera ar
2. Drygt 91 % (inte helt klart for 2015), 6kande

3. Drygt5 % (inte helt klart for 2015), samma

4. Drygt 65 % (inte helt klart for 2015), 6kande

Exempel 7

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Ett gott naringstillstand ar en forutsattning for god halsa. Kost anpassad efter individens behov kan forebygga saval

livsstilsrelaterad ohalsa som undernaring.

Maten och maltidsmiljon

e  Maten som serveras till patienterna ska f6lja Socialstyrelsens rekommendationer vad géller innehall och néaring.
Kosten ska kunna anpassas efter patientens behov t ex konsistens eller dverkanslighet samt av religitsa eller
etiska skal. Patienterna ska dven vid behov erbjudas individanpassad sittstallning, athjalpmedel och matning.

e  Maltidsordningen ska folja Socialstyrelsens rekommendationer, dvs. frukost, lunch, middag samt tva till tre
mellanmal, vara jamt fordelade 6ver dagen och folja rekommendationer om nattfasta.

e Alla verksamheter ska framja en god maltidsmiljo.

e Hanteringen av livsmedel ska folja lagar och férordningar for att maten till patienter och kunder ska vara saker.

Forebyggande av undernaring

e Alla patienter 6ver 65 ar samt patienter som har sjukdom/hélsotillstand dar det férefaller 6kad risk for
undernaring ska riskbedémas for detta. Vid undernaring eller risk for att utveckla undernéring ska atgarder vidtas
som sedan utvarderas och féljs upp.

Uppfoljningsmatt
Foljer Patientenkatens matt.

Dokument/datakilla
Riktlinjer for kost till inneliggande patienter

Genomférande:

Atgirder
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Genomfors 1g/ar

Resultat:

Kommentar
Resultat kommuniceras pa APT - och lokala kosttraffar.

Ovriga kommentarer

Region X har fér 2016 en riktlinje for forebyggande behandling av undernaring hos patienter 6ver 18 ar.

Under 2015 har ett nutritionsprojekt pagatt som har forlangts och utékats under 2016. Patienter som vardas pa
avdelning ska sarskilt uppméarksammas och atgardas, genom registrering av nutritionsvanor, atproblem och eventuell
viktnedgang. Nutritionsplanen ska anvandas under vardtiden. Teamet runt patienten (ldkare, sjukskoterskor,
underskoterskor, dietister) ska anvanda den for att folja upp insatta atgarder. Nutritionsepikrisen ar tankt folja
patienten vid utskrivningen. Dar finns information om hur nutritionen har sett ut under vardtiden, och
rekommendationer kring fortsatt nutrition. Linsgemensam rutin har arbetats fram.

Inom Flexi - projektet gor vi en grundlaggande analys av nuvarande situation, vilket pagar for att sedan félja upp
resultatet. Effektmal:

1. Fler val nutrierade patienter

2. Mer no6jda patienter

3. Maltidshanteringen ska ta mindre tid i ansprak fér vardpersonalen. Frigor gid for omvardnad

4. Minskat matsvinn
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4.1. Fysisk aktivitet allmant

Tabell 1: Oversikt av enkatsvar avseende fysisk aktivitet allmant, jamférelse kartlaggning 2016 respektive 2012

Kartlaggning 2016 | 2012
Antal deltagande medlemmar 20 21
Inkomna enkatsvar som avser fysisk aktivitet allmant 2 3
Inkomna enkédtsvar som avser alla levhnadsvanor 13 16

Inkomna enkatsvar utan uppdragstexter

Inget svar pa fragan om fysisk aktivitet allmant

Inkomna enkdtsvar med information om extra ersattning ‘ 11 ‘ 2 ‘

Tabell 2: Oversikt av inkomna svar avseende fysisk aktivitet allmant for respektive landsting/region efter besvarade

enkatfragorna.
)

& . |2 |3 5| &

2.8 )5 s |E|E|F|E|5E
Landsting/ Region | Uppdrags-/ avtalstext | & E °§ 8 5 S .&n g S é S
Exempel 1 Fysisk aktivitet allmant Ja Ja Ja Ja
Exempel 2 Fysisk aktivitet allmant Ja Ja | Ja Ja
Exempel 3 Avser alla levnadsvanor | Ja Ja | Ja Ja Ja | Ja | Ja Ja
Exempel 4 Avser alla levnadsvanor | Ja Ja Ja Ja
Exempel 5 Avser alla levnadsvanor | Ja Ja Ja Ja Ja | Ja Ja
Exempel 6 Avser alla levnadsvanor | Ja Ja | Ja Ja | Ja Ja
Exempel 7 Avser alla levnadsvanor | Ja Ja Ja Ja | Ja | Ja
Exempel 8 Avser alla levnadsvanor | Ja Ja | Ja Ja | Ja
Exempel 9 Avser alla levnadsvanor | Ja Ja Ja Ja | Ja Ja
Exempel 10 Avser alla levnadsvanor | Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 11 Avser alla levnadsvanor | Ja Ja Ja Ja | Ja
Exempel 12 Avser alla levnadsvanor | Ja Ja Ja
Exempel 13 Avser alla levnadsvanor Ja Ja
Exempel 14 Ingen Ja Ja Ja Ja Ja | Ja
Exempel 15 Ingen Ja Ja Ja Ja
Presenteras inte 1* | Avser alla levnadsvanor | Ja Ja Ja Ja Ja
Presenterasinte 2 | Avser alla levnadsvanor | Ja Ja | Ja Ja
Presenterasinte 3 | Ingen Ja
Inget svar 1
Inget svar 2

*) Inkomna svar som inte ar fullstandiga, ar identiska med tidigare svar, innehaller information utan betydelse for
kartlaggningen, ar irrelevanta for fragan eller ar allméant otydliga presenteras inte.
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Foljande exempel innehaller uppdragstexter som avser fysisk aktivitet allmant.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Mal: Stéd for rekommendation av fysisk aktivitet
Utforaren ska bidra med stéd till patienterna for fysisk aktivitet.

Uppféljningsmatt

1. Redovisa antal patienter fordelat pa kon som fatt fragan om fysisk aktivitet enligt landstingets kunskapsunderlag
fér levnadsvanor

2. Redovisa antal patienter fordelat pa kén som konstaterats ha otillrdcklig fysisk aktivitet enligt landstingets
kunskapsunderlag for levnadsvanor

3. Redovisa antal patienter fordelat pa kén som har fatt enkla rad om 6kad fysisk aktivitet enligt landstingets
kunskapsunderlag for levnadsvanor

4. Redovisa antal patienter fordelat pa kon som fatt radgivande samtal om 6kad fysisk aktivitet enligt landstingets

kunskapsunderlag for levnadsvanor

Redovisa antal recept pa fysisk aktivitet (FaR) férdelat pa kén per VO

6. Redovisa hur arbetet genomférts med att utveckla stédjande strukturer for att underlatta rekommendation och
forskrivning av fysisk aktivitet pa recept (Far) for dldre (i samarbete med landstingets friskvardslotsar)

g

Dokument/datakilla
Vardoverenskommelse, Xs uppdrag 2015. Utdata fran journal (Cosmic)

Ersattning

4000 tkr (punkt 1)
2 000 tkr (punkt 5)
2 000 tkr (punkt 6)

Kommentar

Malet &r uppnatt.

6) Det har varit ett ndra samarbete mellan geriatriken, friskvardslotsarna och Xs FaR-samordnare som bland annat
innehallit utbildning, information och struktur for att 6ka anvdandningen av FaR till dldre. Fokus har varit att tillskapa
en struktur fér patienter med minnesstérningar eller kognitiva problem. En viktig del har varit att ge majlighet till
lotsning for denna grupp pa sjukhuset i Bla Rummet. Lotsningen pa sjukhuset har dven gett det resultatet att personal
fran andra verksamhetsomraden har kunnat fa rad hur man kan stédja patienter, exempelvis inom ortopedi.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstingsplanen 2016-2018

Hélsocentralerna ska vara forstahandsvalet nar invanarna har behov av halso- och sjukvard under hela livet.
Halsocentralerna ska lagga stor vikt vid att stodja invanarna till goda levnadsvanor och livsstilsmottagningar ska
samverka med kommuner dar invdnarna har hogre identifierad risk for att utveckla sjukdom. Informationssatsningar
ska genomforas fortlépande med malet att na ett brett genomslag hos lanets invanare. Fokus ska ligga pa individens
egna mojligheter att paverka sin halsa. Invanarna ska ocksa fa 6kad kainnedom om vilket stéd landstinget erbjuder for
att foréndra och forbattra sina levnadsvanor. “Kom-igang” - satsningen som har syftet att inspirera till fysisk aktivitet
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och vardagsmotion ska fortsatta.

Dokument/datakilla
Landstingsplanen 2016-2018

Genomférande:

Atgirder

e Inspirera till fysisk aktivitet for att fler invanare ska komma igédng och réra pa sig genom 6kad samverkan mellan
landsting och féreningsliv, Kom igang turnen.

e  Utveckla samverkan med lanets skolor for att inspirera elever till hdlsosamma levnadsvanor med 6kad fysisk
aktivitet.

e  Utbilda och medvetandegoéra landstingets chefer (chefsdagarna) om betydelsen av en god hilsa - fysisk aktivitet.

e Internt arbete med att sprida rorelsegladje for medarbetarna genom hélsoinspiratorer.

Dokument/datakilla
Interna handlingsplanen 2016

Kommentar
Utvardering genomfors

Foljande exempel innehaller uppdragstexter som avser alla levnadsvanor och inte bara fysisk aktivitet
allmant.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Visatsar pa hélsoframjande arbete for att begransa framtida vardbehov. Implementera nationella riktlinjer for
forebyggande halsovard.(1)

e Vardenheten ska pa individniva arbeta med halsoframjande och sjukdomsforebyggande insatser, saval primar-
som sekundarpreventivt for att tidigt upptacka riskmoment. Uppdraget ska utforas i Gverensstammelse med
atagandet inom det nationella natverket for halsoframjande hélso- och sjukvard som Region X ar anslutet till.
Vardenheten ska erbjuda patienter forebyggande atgarder och det ska inga som en del i patientmétet. All
vardpersonal ska erbjuda forebyggande atgarder. Vardenheten ska erbjuda patienter information och atgarder i
syfte att stodja individen att ta eget ansvar for sin halsa och bidra till att utveckla en icke medikamentell
behandling av halsoproblem. Fysisk inaktiva patienter ska erbjudas radgivning om fysisk aktivitet.(2)

Uppfoljningsmatt
Indikatornamn: otillracklig fysisk aktivitet
Matt: Antal patienter (eller anhérig) som fatt fragor om motionsvanor/samtliga besékande patienter

Malvérde
Antalet tillfradgade ska 6ka jamfort med féregaende ar

Dokument/datakilla
1. Haélso- och sjukvardsnamndens styrkort
2. Krav- och kvalitetsbok for primarvarden

Ersadttning
Sarskild ersattning utgar till primarvardens sjukgymnastik for att en fysioterapeut ska ha méjlighet att arbeta med
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omradet fysisk aktivitet kopplat till hdlsoframjande arbete och sjukdomsférebyggande metoder.

Genomforande:

Atgarder
Vid bes6k pa vardenheten fragar vardpersonal patienten om motionsvanor och registrerar svaret i patientjournalen

Dokument/datakilla
Webbaserat verktyg (Qlick view) med automatisk éverféring av data fran patientjournalen. Uppdateras I6pande med
endast nagot dygns fordréjning

Kommentar

Dokumentationsrutinerna ar inte fullt ut implementerade och darfér vet vi att det finns en underregistrering. Antal
atgarder som erbjuds patienter med otillracklig fysisk aktivitet dokumenteras och f6ljs upp pa samma satt via Qlick
view

Resultat:

Kommentar
Resultatet foljs halvarsvis pa forvaltningsévergripande niva i delarsrapport och bokslut

Exempel 4

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppdrag enlig Regelboken (for vardcentralerna):

e Leverantoren ska tillimpa Socialstyrelsens nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder. Arbetssatt och
hélsoframjande insatser ska anpassas efter individens forutsattningar och behov. Sarskild uppmarksamhet ska ges
grupper och individer med 6kad risk for ohalsa.

e Leverantoren ska delta i och initiera halsoframjande arbete i samverkan med kommunen och andra aktorer i
naromradet. Samverkan ska utga fran befolkningsgrupper med stérst behov.

e Leverantoren kan fa kvalitetsersattning for att utveckla halsoframjande eller sjukdomsférebyggande insatser som
minskar skillnader i halsa hos invanarna. Utvecklingsarbetet ska vara val underbyggt och ha tydliga mal. Insatserna
ska bygga pa evidensbaserad forskning i de fall sddan finns. Regionen uppmuntrar innovation och insatser dar
flera aktorer samverkar for invanarnas hélsa.

Levnadsvanor

e Leverantdren ska lagga stor vikt vid invanarnas tobaksbruk, riskkonsumtion av alkohol, fysisk inaktivitet och
ohalsosamma matvanor enligt regionens allmanna kliniska kunskapsstod Fakta. Levnadsvanor, biologiska
riskmarkorer och atgarder ska dokumenteras.

Halsosamtal

e Leveranttren ska genom personlig kontakt erbjuda och genomféra halsosamtal med alla invanare som fyller 40,
50, 60 och 70 ar. Identifierade invanare med risk for ohalsa ska erbjudas rad, stéd och behandling enligt
Socialstyrelsens riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder och regionens allmanna kliniska kunskapsstod
Fakta.

Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017:
e Samtal om alkohol-, tobaks-, rérelse och matvanor ska vara en naturlig del i patientmotet.

Uppfoljningsmatt
Kvalitetsindikatorer (Fakta levnadsvanor)
o  Dokumentation av aktivitetsminuter (veckans fysiska traning i min x 2 + veckans vardagsmotion i min =
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aktivitetsminuter) i patientens journal.
e  Forskrivna FaR-recept.

Vardval har uppfoljning av regelboken en gang/ar. Vid dessa méten besvaras foljande fragor:

e Antal personer, tjanstgoringsgrad och namn.

e  Radgivare for fysisk aktivitet

o Diplomerad tobaksavvanjare av regionen

e Alkoholrddgivare

e Diplomerad matradgivare utbildad av regionen

e Antal personer som gatt FoU-enhetens grundutbildning for hdlsosamtal samt genomfér halsosamtal.

e Hur hanterar vardenheten de svar som framkommit vid svar om levnadsvanor?

e Valbara alternativ finns.

e  Ensarskild uppfoljning for halsosamtal genomfors dar specifika fragor stélls. Det géller Halsosamtal for 40-, 50-,
60- och 70-aringar.

Enligt Budget och flerarsplan:
Systemmatetal:
e Andel kvinnor och man bland férstagangsforaldrar, 40- 50- och 60-aringar som genomgatt halsosamtal.

Malvirde
Mal 2015: Halsosamtal ar utforda for 50 % av malgruppen.

Dokument/datakilla

e Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017.
e  Regelbok for vardval i Region Xs lan

e  Fakta levnadsvanor - allméant kliniskt kunskapsstod

Ersattning

For varje genomfért hidlsosamtal utgar en ersattning pa 900 kronor. Vardcentralerna far ersattning for att genomféra
ett halsoframjande och sjukdomsforebyggande systematiskt forbattringsarbete 2016. Ersattningen ar maximalt 50
kronor/listad invanare viktat mot CNI.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Region Xs 6vergripande folkhdlsomal ar att medverka till att skapa forutsattningar for en god och jamlik halsa i X.
En god hélsa ar en resurs for den enskilda individen och en framgangsfaktor for samhallsutvecklingen.
Folkhélsouppdraget ska I6pa som en roéd trad genom hela Region Xs verksamhet. Det forebyggande halsoarbetet
maste ske ndra medborgarna pa vard- och familjecentraler. (Budget 2016)

e Halsoframjande och sjukdomsforebyggande arbete. Halsoutvecklingen i X ska foljas, analyseras och vara ett
underlag for kommande prioriteringar, riktade insatser och beslut. Fortsatt halsoframjande och
sjukdomsforebyggande arbete enligt beslutade strategier och handlingsplaner avseende insatser pa kort och lang
sikt. (Overgripande verksamhetsplan 2016)

e Vardcentralerna ska bedriva ett systematiskt halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbete. Patienterna ska
stodjas och stimuleras att bibehalla eller férbattra den egna halsan genom halsosamma levnadsvanor. Sarskilt
angeldget ar detta for de grupper som ar mest utsatta for ohalsa. Stdd ska erbjudas till patienter med otillrdcklig
fysisk aktivitet enligt rekommendationer i Socialstyrelsens nationella riktlinjer for sjukdomsforebyggande
metoder. (Vardval X — primérvard, Uppdragsspecifikation 2015)
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Uppfoljningsmatt
1. Andel av patienter med diabetes som har tillfragats om fysisk aktivitet.
2. Andel av alla patienter med hypertonidiagnos som har tillfragats om fysisk aktivitet.
3. Xarna har en god hélsa
a. Sjukpenningtalet
b. Sjalvskattad hélsa (god eller mycket god) hos befolkningen 16 - 84 ar enligt folkhalsoenkaten HLV
4. Socialstyrelsens utvecklingsindikatorer

Malvirde

1. 95 % eller mer

2. 95%eller mer

3. 3a.Plats 3 i Sverige, 3b. Kvinnor 71 %, man 77 %
4. Okande

Dokument/datakilla

1. Uppdragsspecifikation vardval - primarvard, Region X.

2. Uppdragsspecifikation vardval - primarvard, Region X.

3. 3aoch 3bBudget 2016

4. Medicinsk riktlinje 'Fysisk aktivitet'/Nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder

Ersattning
100 kronor/listad inom vardval - primarvard for ospecificerat forebyggande arbete. | 6vrigt ingen.

Genomforande:

Atgarder
Uppgifter om fysisk aktivitet journalfors i sarskild sokordsstruktur, med fasta virden och KVA-koder.

Dokument/datakilla
Cambio Cosmic.

Resultat:

Kommentar
1. 90%, 2015, 6kning fran 2014
2. 77 %, 2015, 6kning fran 2014
3. 3a.Plats 4, 2015,
3b. Kvinnor 69 %, man 77 %, 2015
4. Redovisas separat pa nyaret 2016

Exempel 6

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstinget X drivs inte genom uppdragsstyrning utan féljande styrdokument rader:

e Landstingsplan 2016-18

e Verksamhetsplaner for Landstingsstyrelsen och ndmnderna 2016

e Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas handlingsplaner 2016

Text fran Landstingsplan 2016-18

Med sikte pa visionen livskvalitet for dig, vardkvalitet for oss, tar landstinget X avstamp i fyra politisk prioriterade

101



HFS

Nitverket Hilsofrimjande hilso- och sjukvard

overgripande malomraden:

5. God hélso- och sjukvard med insatser for en battre folkhalsa.

6. Aktivt klimat- och miljéarbete for hallbara livsmiljoer.

7. Hallbar kostnadsutveckling for en langsiktig stabil ekonomi.

8. Engagerade medarbetare och god utvecklingsmajligheter.

Landstingets samtliga verksamheter har ett brett uppdrag i det férebyggande folkhalsoarbetet, dar kunskap om
medborgarnas behov ar en central faktor. Samverkan med 6vriga samhallet och dess aktorer ar en viktig forutsattning.
Formerna for detta ska standigt utvecklas.

Malomradet god hélso- och sjukvard med insatser for battre folkhalsa innehaller fem inriktningsmal:

6. Landstinget X har god tillganglighet till besék och behandling.

7. Landstinget Xs arbete for en battre folkhalsa avspeglas i en 6kad jamlik halsa.

8. Medborgare och patienter har stort fortroende for Landstinget Xs verksamheter.
9. Landstinget X erbjuder en trygg och sidker halso- och sjukvard.

10. Landstinget X erbjuder en halso- och sjukvard med patientens perspektiv i fokus.

Vi ska ta vara pa alla méten med vara patienter och ge dem férutsattningar att ta ansvar for att hantera sin hélsa,
sjukdom eller funktionsnedsattning. Att framja halsa ar en viktig strategi for att uppna visionen livskvalitet for dig,
vardkvalitet for oss.

Ett framgangsrikt férebyggande och halsoframjande arbete for en battre eller bibehallen halsa pa sikt leder till
minskade sjukvardskostnader och innebar ett effektivt nyttjande av sjukvardens resurser. Detta arbete ska bedrivas
medvetet och uthalligt och integrera ett halsoframjande och sjukdomsférebyggande forhallningssatt i hela
vardkedjan. Tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillrdcklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor &r de fyra
levnadsvanor som bidrar mest till den samlade sjukdomsbérdan. Socialstyrelsens nationella riktlinjer for
sjukdomsforebyggande metoder ska foljas i detta arbete. Det finns skillnader i upplevd hélsa mellan konen, mellan
olika socioekonomiska grupper och mellan olika aldersgrupper. Detta innebér att halsan inte ar jamstallt eller jamlikt
fordelad i vart 1an. Landstingets folkhalsoarbete ska bidra till en storre jamlikhet i den sjdlvupplevda halsan.
Landstinget har ett viktigt ansvar for den langsiktiga halsoutvecklingen, men manga faktorer som paverkar hélsan
ligger utanfor landstingets ansvarsomrade. Samverkan med andra aktorer blir dirmed en viktig strategi for att
astadkomma resultat. Folkhalsopolicyn fér X 1an 2014-2018 ska var grunden for denna samverkan och vagledande for
vara verksamheter i det halsofrimjande och sjukdomsférebyggande arbetet.

Text fran Landstingsstyrelsens verksamhetsplan 2016:

De huvudsakliga framgangsfaktorerna for Landstingsdirektorens stabs arbete inom malet ar:
e Halsoframjande och forebyggande riktlinjer ar val férankrade och tillampas

e Stddja ett hélsoframjande och personcentrerat forhallningssatt i varden

e  Stddja utvecklingen av distansbesok i varden

Text fran Uppdragsbeskrivning och Regelbok fér Halsoval X 2016:

Vardenheterna ska, utifran den folkhalsopolitiska policyn och Landstingsplanens mal, i samverkan med andra
samhallsaktorer bedriva ett offensivt folkhdlsoarbete i ldnet. Malen ar att halso- och sjukvarden ska ha en god
tillganglighet till besdk och behandling vara forebyggande for en battre folkhalsa och for en 6kad jamlik vard och
kunna erbjudas med patientens perspektiv i fokus.

Text fran Psykiatri/habiliteringsforvaltningens handlingsplan 2016:
Forvaltningen ska arbeta med samtal kring levnadsvanor.

Text ur Folktandvardens handlingsplan 2016:

For att Folktandvarden ska kunna framja saval den allménna hélsa som munhalsan och forebygga sjukdom &r det
viktigt att ett hilsoframjande och sjukdomsforebyggande forhallningssatt integreras i hela vardkedjan. Tidiga och
lampliga insatser ska goras bade pa individ-, grupp- och befolkningsniva och vi ska ta till vara pa alla méten med vara
patienter och ge dem férutsattningar att var delaktiga i arbetet for sin egen hélsa, vard och behandling.

Text ur Xsjukhusets handlingsplan 2016 inte mojligt annu, da den beslutas forst vid manadsskiftet.
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Uppfoljningsmatt
Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016:
1. Matt: antal listade personer alder 18-74 ar, som har identifierats med otillracklig fysisk aktivitet
2. Namnden for Xsjukhusets handlingsplan:
a. Andel av berorda kliniker som vid planerade mottagningsbesok, och/eller vid inldggning, har dokumenterat
patientens identifierade levnadsvanor enligt de nya sokorden under levnadsvanor i journalsystemet
b. Andel av berérda kliniker som har kartlagt minst en diagnosgrupp eller patientkategori avseende jamlik vard
utifran t.ex. alder, kon, bostadsort.
Namnden for psykiatrin/habilitering:
3. Andel patienter som far samtal om halsa och levnadsvanor.
Landstingsstyrelsen:
4. Anvandning av SAMSPELS — modellen
5. Pilot levnadsvanemottagning

Malvarde

1. MaliUppdragsbeskrivning och regelbok fér Halsoval X 2016:
Delmal 1:1 Av patienter med diagnoserna hypertoni och/eller diabetes i dldern 18-74 ar som besokt vardenheten
under aret ska minst 75 % ha tillfragats om minst tre av fyra levnadsvanor (tobak alkohol fysisk aktivitet och kost)
och vid behov fatt relevant atgard som ska féljas upp. Delmal 1:2
Av patienter med fetma (BMI >30) i aldrarna 18-74 ar som besokt vardenheten under aret ska minst 75 % ha
tillfragats om minst tva av fyra levnadsvanor (tobak, alkohol, fysisk aktivitet och kost) och vid behov fatt relevant
atgard som ska foljas upp.

BLS - namnd:

2. a. Arlig forbattring. b. 100 %

Namnden for Psykiatri och habilitering:

3. Ska 6ka hogre an riksgenomsnittet

Landstingsstyrelsen

4. Anvands till alla med behov av sammanhallen vard och omsorg

5. ldrift

Dokument/datakilla

e Landstingets samlade delars- och arsbokslut

e  Uppfoljning av Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas delars- och arsbokslut

e  Statistik fran Qlickview som bygger pa dokumentation i vardinforationssystemet Systeam Cross

Genomférande:

Atgarder
Vid besok fragar vardpersonal om fysisk aktivitet och ger relevant atgard som dokumenteras i journal under sdkordet
levnadsvanor, allt enligt lokalt vardprogram for landstinget X

Dokument/datakilla
Journalsystemet

Resultat:

Kommentar
Resultatet efterfragas vid aterbesok eller via telefonuppfoljning och dokumenteras i journalsystemet enligt lokalt
vardprogram for Landstinget X.
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Exempel 7

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Landstingsplan 2016: P3 folkhdlsoomradet ska landstingets aktivt arbeta for att genomféra folkhalsostrategin,
med sérskilt fokus pa barns och ungas halsa samt vuxna med psykisk ohélsa. Landstinget samverkar aktivt med
kommuner och andra aktoérer for att férebygga ohéalsa och motverka ohdlsosamma levnadsvanor. Arbete for att
utveckla uppféljningen av insatser pa folkhdlsoomradet &r en viktig del av arets insatser.

e  FOLKHALSOSTRATEGI 2015 - 2020: Ett hilsoframjande och sjukdomsférebyggande férhallningssitt ska genomsyra
den virmlandska halso- och sjukvarden och insatser ska bidra till en battre hélsa, forbattrad funktionsformaga,
storre valbefinnande och hogre hélsorelaterad livskvalitet.

Uppfoljningsmatt
Sjalvskattad fysisk aktivitet.

Malvarde
Farre med otillracklig fysisk aktivitet.

Dokument/datakilla
Flerarsplan 2016 - 2018 samt landstingsplan med budget och investeringsplan 2016.
Landstingets folkhadlsostrategi 2015—2020 En god och jamlik halsa i hela befolkningen.

Ersattning
Under 2016 betalas inte nagon ersattning ut for malrelaterade ersattningar, uppféljning kommer att ske men inte
generera nagon ersattning.

Kommentar
Under 2016 betalas inte nagon ersattning ut for malrelaterade ersattningar, uppféljning kommer att ske men inte
generera nagon ersattning.

Genomférande:

Atgirder
Implementering av nationell riktlinje sjukdomsforebyggande metoder radgivande samtal vid ohédlsosamma
levnadsvanor.

Dokument/datakilla
Vardprogram sjukdomsférebyggande metoder

Exempel 8

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Landstinget arbetar utifran Socialstyrelsens nationella riktlinjer fér sjukdomsférebyggande metoder fran 2011 for
radgivande samtal vad géller tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma
matvanor.

e Halsocentralen ska bedriva ett systematiskt arbete gallande livsstilsfragor vilket inkluderar att arbeta med t.ex.
psykosocial hélsa, tobaks- och alkoholférebyggande insatser, forebygga 6vervikt, framja goda matvanor och 6kad
fysisk aktivitet.

104



HFS

Niitverket Hilsofrimjande hilso- och sjukvard

Uppfoljningsmatt
e Andel fysiskt aktiv minst 30 min/dag (HLV Tre aldersgrupper: unga vuxna, medelaldern, aldre)

Malvarde
e Minska antalet stillasittare i regionen genom 6kad kunskap bland befolkningen.

Dokument/datakilla

e Landstingsplanen, avsnitt Landstingets inriktningsmal och strategier for att nd dem: Battre och jamlik halsa.
e Verksamhetsplan 2016 — Landstingsstyrelsen

e Verksamhetsplan 2016 — Hélso- och sjukvardsnamnden

o  Verksamhetsplan 2016 — Namnden for funktionshinder och habilitering

e  Folkhalsopolitiskt program Xs lans landsting 2016-2019

e  Folkhalsopolitiskt program Folkhalsopolitiskt program Norrlandstingen 2015-2019

e Utvecklingsplan for cancerprevention i norra regionen

e  Uppdrag och regler inom Halsoval

Genomférande:

Atgarder
Patienten tillfragas om sin fysiska aktivitet av vardgivaren da detta ar relevant. Svaren registreras i journalen under
s6kord for levnadsvanor, giller priméarvard och enstaka sluten-/6ppenvardskliniker.

Dokument/datakilla

e  Uppdrag och regler inom Halsoval

e Lokala riktlinjer inom sjukhusvarden for radgivande samtal..
e Handledning kring levnadsvanor (Primarvarden)

e Halsa 2020 - Aktivitetsplan ar 2015-2019

Exempel 9

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Mal och Budget 2015:

Okade satsningar ska ske pa férebyggande vard/sjukdomsférebyggande arbete, dir det 6vergripande mélet ar
minskad sjuklighet och dodlighet pa grund av tobak, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohédlsosamma
matvanor. Ett hdlsoframjande landsting prioriterar insatser som ger de storsta halsovinsterna inte bara for patienter
och individer, utan ocksa for landstingets egen personal.

Regelboken for Halsoval:

Det hilsoframjande och sjukdomsforebyggande arbetet spelar en central roll i Primarvarden. Primarvarden ska arbeta
langsiktigt och systematiskt for att uppna en héalsoframjande priméarvard, dar samverkan med aktorer utanfor den
egna vardcentralen kan inga. Vardgivaren ska arbeta pa saval strukturniva genom féljsamhet till
Halsokoordinatorskonceptet (bilaga 1) som pa individniva vid patientkontakter.

Uppfoljningsmatt

1. Uppfoljning av FaR (fysisk aktivitet pa recept)

Uppféljning 1 genomfors 3-6 manader efter forskrivet FaR (fysisk aktivitet pa recept). Patienten bedéms vara:
e Tillrackligt fysiskt aktiv 2 150 aktivitetsminuter KVA-kod UX040

e  Otillrackligt fysiskt aktiv <149 aktivitetsminuter KVA-kod UX046

2. Uppfoljning av FaR (fysisk aktivitet pa recept)
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Uppfdljning 2 genomfors inom 12-18 manader efter att ett FaR har forskrivits om forsta uppféljningen ger anledning
till ytterligare uppfoéljning. Syftet ar att skapa goda forutsattningar for ett vidmakthallande. Det innebéar ett
uppfoljande samtal i form av ett besok eller ett telefonsamtal dar patienten bedéms vara:

e Tillrackligt fysiskt aktiv 2 150 aktivitetsminuter KVA-kod UX041

e Otillrackligt fysiskt aktiv <149 aktivitetsminuter KVA-kod UX047

Dokument/datakilla
Journalsystem Cross

Ersattning

Uppféljning 1 Utforska motivation for fortsatt/fornyat forsok till 6kad fysisk aktivitet, erbjud stéd.
Ersatts med 100 kr vid ett tillfalle per individ och ar.

Uppfoljning 2 Ersatts med 100 kr vid ett tillfdlle per individ och ar.

Genomforande:

Atgirder

Fysisk aktivitet

Radgivande samtal KVA-kod DV132. Genomfors av medarbetare i primarvarden X som &r utbildade i MI (motiverande
samtal) och har amneskunskap i fragor om fysisk aktivitet och hélsa.

Syftet med atgarden &r att 6ka patientens beredskap till férandring. | det radgivande samtalet bor vid tillfalle
ordination av FaR KVA-kod DV200* eller stegridknare med sarskild uppfdljning forskrivas.

Atgarden radgivande samtal tar vanligtvis 10-15 minuter, ibland upp till 30 minuter. Atgérder pa denna niva innebar
att halso- och sjukvardspersonal for en dialog med patienten samt anpassar atgarderna till den specifika personens
alder, hélsa, risknivder med mera. Konsultationen sker ibland vid upprepade tillfallen.

Ersattning
Atgiarden ersitts med 100 kr, max 8 ggr under ett ar och individ.

Dokument/datakilla
System Cross

Resultat:

Kommentar

KVA koder for enkla rad, radgivande samtal, kvalificerat radgivande samtal och uppféljning/resultat

Uppfoljning av foljsamhet till Halsokoordinatorskonceptet sker via narvarokontroll pa deltagande i natverkstraffar och
att namngiven person for stod vid riskbruk finns angivet. Diplomering till Hilsocentral utgér en form av uppféljning
dar bland annat arsrapport begérs in.

Exempel 10

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Overgripande mal

e Landstinget Xs hidlsoframjande och sjukdomsforebyggande insatser ska vara strukturerade och utga fran
individens och befolkningens behov. Insatserna ska ske saval generellt som i det individuella motet for att na
malet om en jamlik hélsa for lanets befolkning. Detta ska ske i samverkan inom landstinget och med andra
aktorer, alltid med befolkningens livsvillkor och levnadsvanor i fokus.

Patientperspektivet

e Utveckla arbetssatt att tidigt identifiera och dokumentera ohalsosamma levnadsvanor. Patienter med
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ohélsosamma levnadsvanor ska erbjudas radgivning med sarskilt fokus pa tobaksavvanjning. Patienter med
kronisk sjukdom, med sérskild fokus pa astma/KOL, far information om levnadsvanornas betydelse for hilsan.
Patienter med behov av stod vid levnadsvaneférandring hanvisas till Hialsocentrums verksamheter
Medarbetarperspektivet
e Medarbetare med ohélsosamma levnadsvanor ska erbjudas stod med sarskilt fokus pa tobak
Befolkningsperspektivet
e Anpassa halsoinformation om levnadsvanor till olika grupper utifran behov och férutsattningar

Uppfoljningsmatt

Aktiviteterna ska redovisas i delarsrapporter och arsredovisningar fran och med 2016 och handlingsplanen ska féljas
upp och revideras vart annat ar med boérjan 2018. Foljs upp pa befolkningsniva vart 4:e ar genom
enkdtundersékningen Halsa pa lika villkor

Dokument/datakilla
| journalsystemet finns mall for socialstyrelsens indikatorer, Halsobladet, som ska anvandas och utifran vilken antal
registrerade KVA-koder hamtas likasd om hanvisning skett till Hilsocenter.

Ersattning
Vardvalet ersatter primarvarden for antalet ifyllda Halsoblad och evidensbaserade samtalsnivaer liksom fysisk aktivitet
pa recept

Genomforande:

Atgsrder

e Under 2012 togs en kort e-utbildning fram som bygger pa Socialstyrelsens riktlinjer for sjukdomsforebyggande
metoder. Varje levnadsvana har ett eget faktaavsnitt kopplat till den rekommenderade evidensbaserade
samtalsnivan. | utbildningen finns ocksa information om vart patienterna kan hanvisas for ytterligare stod.

e  Tva broschyrer har tagits fram till stod for personalen vid samtal med patienter, en med evidensbaserade rad till
personal och en att ge till patienten.

e Samverkan med kommunerna i ldnet via Folkhalsorad, lansdelssamrad och Trygg och sdaker kommun koncept.
Samverkan med Xs lans idrottférbund och SISU idrottsutbildarna. Féreldasningar och hélsodagar erbjuds.
Samverkan med Xs kommuner och landsting (VKL) i lansstrategi

Dokument/datakilla
Handlingsplaner, Lansstrategi for folkhalsa dar psykisk halsa och fysisk aktivitet ar i fokus.

Resultat:

Kommentar
Uppféljning: Antal skolor som Okar sin fysiska aktivitet och minskar stillasittande

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

| Region Xs grunduppdrag ingar att utveckla en mer halsoframjande halso- och sjukvard. Xsk halso- och sjukvard ska
stodja invanarna att géra halsosamma val och ta ansvar for sin egen halsa. Uppdraget galler samtliga aktérer, men
med nagot olika innehall, d.v.s. saval narsjukvard som den specialiserade varden och inkluderar dven tandvard och
psykiatri. Det sjukdomsférebyggande och héalsofraimjande arbetet ska félja Socialstyrelsens Nationella riktlinjer for
sjukdomsforebyggande metoder, samt regionala Terapirekommendationer. Arbetet ska praglas av ett personcentrerat
forhallningssatt och kraver kompetens bade avseende levnadsvanor samt lampliga metoder fér samtalsmetodik och
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motiverande strategier. Rekommendationer och stod for halsofraimjande och sjukdomsférebyggande arbete finns
tillgangligt via "Region Xs Terapirekommendationer. Dokumentation av levnadsvanor ska ske enligt anpassad
dokumentationsstruktur. Se "Lathund fér dokumentation av levnadsvanor i VAS".

Vardval X nérsjukvard:

Vardenheten ska integrera ett halsoframjande och sjukdomsférebyggande férhallningssatt i alla patientkontakter. Det

innebar att:

o forebygga uppkomst av ohdlsa och sjukdom

e stddja patienten i att géra halsosamma val och att ta ansvar for sin egen halsa

e forbattra den terapeutiska effektiviteten i 6vriga atgarder

e forhindra forsamring av ohalsa och sjukdom.

Vardenheten ska stodja en jamlik hadlsoutveckling i befolkningen. Det innebar bland annat riktade insatser till utsatta

grupper samt i ovrigt halsoframjande insatser till de som har de storsta behovet

Alla vardenheter ska sdkerstalla ett hidlsoframjande arbete som innefattar kdnda rutiner och kompetenskrav i enlighet

med Region Xs regionala vardriktlinjer ”Vardriktlinjer sjukdomsférebyggande metoder/levnadsvanor”. Sarskilt stod ska

ges i det sjukdomsforebyggande arbetet kring levnadsvanorna tobak, alkohol, fysisk aktivitet och kost. Vardenheten

ska sakerstalla att:

e patienter erbjuds kvalificerat radgivande samtal for att forandra ohalsosamma matvanor och tobaksbruk

e patienter med riskabla alkoholvanor erbjuds radgivande samtal

e patienter med otillracklig fysisk aktivitet erbjuds radgivande samtal kompletterat med Fysisk aktivitet pa Recept
(FaR)

Tobaksfrihet infor operation ska uppmarksammas och styrs av rutinen "Tobaksfri operation".

Vardenheten ska uppméarksamma samt bedéma och hantera de aldres risk for undernaring, fall och trycksar (se Senior

Alert).

Uppfoljningsmatt

Region X:

e Antal Fysisk aktivitet pa Recept (FaR)

Socialstyrelsen (identifiering samt atgard utifran Socialstyrelsens uppféljning av Nationella riktlinjer for

sjukdomsforebyggande metoder):

e Antalet patienter som nagon gang under aret konstaterats vara otillrackligt fysiskt aktiva

e Antalet patienter som nagon gang under aret fatt rad och samtal (enkla rad, radgivande samtal, kvalificerat
radgivande samtal)

Dokument/datakilla

e  Regional vardriktlinje sjukdomsférebyggande metoder/levnadsvanor

e Narsjukvarden 2016 - uppdragsbeskrivning och forfragningsunderlag for vardval i Narsjukvarden

e Rapport i Business Objects (utdatarapport som omfattar identifiering samt atgard fér samtliga levnadsvanor)

Ersadttning
Uppdraget ingar i grundersattningen och ersatts inte i sarskild ordning. Daremot utgar ersattning till verksamheterna i
samband med utvecklingsarbete i omradet.

Genomforande:

Atgirder
Fragor om fysisk aktivitet tas upp nar det ar relevant utifran patientens aktuella problem. Identifiering och ev. atgard
dokumenteras enligt sarskild struktur i journalsystemet.

Dokument/datakilla
Rapport i Business Objects (utdatarapport som omfattar identifiering samt atgard for samtliga levnadsvanor).
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Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

En halsoinriktad hélso- och sjukvard avser samlade insatser som bidrar till battre halsa, for den enskilde och fér

befolkningen, nar det géller minskad dodlighet och sjuklighet, forbattrad funktionsformaga, storre valbefinnande och

hogre halsorelaterad livskvalitet.

Inriktning:

Det ska finnas goda forutsattningar for att framja halsa, arbeta sjukdomsférebyggande och inkludera levnadsvanorna i

behandlingen for alla patienter genom livets alla skeden. Region Xs vardprogram for levnadsvanor ska ligga som grund

till detta. Ett systematiskt arbete ska utféras for att hoja kompetensen, skapa rutiner for att identifiera, bedéma,

initiera, utfora och folja upp atgarder avseende levnadsvanor. Arbetet med att stodja forandring av levnadsvanorna

tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor ska ske pa alla vardnivaer inom

hélso- och sjukvarden och i samverkan med andra samhallsaktorer. Region X ska arbeta for att X antar utmaningen om

Rokfritt Sverige 2025. Det hdlsoframjande och sjukdomsforebyggande arbetet ska vara en sjalvklar del i

vardutvecklingsarbetet med syfte att paverka den ojamlika halsan. Primarvarden ska fortsatt vara den viktigaste

arenan for det halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetet. De prioriterade grupperna for halsoinriktat arbete

ar; barn och unga, personer med kronisk sjukdom, personer med psykisk ohalsa, langvarigt sjukskrivna samt personer

som ska genomga planerad operation.

Overgripande mal:

e Det systematiska arbetet med héalsoframjande och sjukdomsforebyggande metoder ska utvecklas med fokus pa
prioriterade grupper.

e Kunskapen om systematiskt arbete med levnadsvanor ska 6ka

Uppfoljningsmatt

1. Andel patienter dar fragan om fysisk aktivitet har tagits upp inom specialistvarden mottagningsverksamhet.

2. Hur stor andel av dem som fatt Fysisk aktivitet pa recept som inom loppet av 6 manader fatt minst 2 radgivande
samtal om fysisk aktivitet inom primarvarden minst 3 ganger (processindikator)

Genomférande:

Atgirder
Atgarderna hanvisar till vardprogram for levnadsvanor

Kommentar

Vi har under flera ar forsokt att fa ut data i enlighet med Socialstyrelsens indikatorer for de nationella riktlinjerna for

sjukdomsforebyggande metoder men vara system ar inte med oss. Under aret kommer vi att géra nya forsok dar vi

ska forsoka fa ut data pa indikatorerna:

1. Andel patienter dar fragan om fysisk aktivitet har tagits upp inom specialistvarden mottagningsverksamhet.

2. Hur stor andel av dem som fatt Fysisk aktivitet pa recept som inom loppet av 6 manader fatt minst 2 radgivande
samtal om fysisk aktivitet inom primarvarden minst 3 ganger (processindikator)

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

En bra och jamlik halsa och vard &r en viktig forutsattning for vélfard i lanet. NSC har en viktig roll att informera om
den potential som finns till férbattrad halsa och stédja patientens tilltro till sin formaga samt stimulera patienter till
eget ansvar for sin halsa. Detta genom att erbjuda rad kring levnadsvanor och stéd till forandring. Speciellt galler detta
preventiva insatser relaterade till tobak, alkohol, mat och fysisk aktivitet. En forutsattning for att lyckas ar att vi
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arbetar aktivt for att vi i hog utstrackning dokumenterar patentens levnadsvanor i “Halsobladet”.

Dokument/datakilla
Cosmic/ Halsobladet

Genomférande:

Kommentar
Under 2016 kommer X att ta fram en regional strategi for fysisk aktivitet.

Exempel 14

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Vardval X, Regelbok. 2016

Vardcentralen ska medverka i befolkningsinriktade halsoframjande insatser utifran landstingets folkhalsopolicy och
folkhalsoprogram. Vardcentralen skall félja landstingets handlingsplan for medlemskap i det nationella natverket for
Hélsoframjande sjukvard (HFS), samt Socialstyrelsens riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder.
Personalhandledning for Levnadsvaneanteckningar ska tillampas. Kompetens ska finnas for motiverande samtal,
tobaksslutarstod, alkoholférebyggande arbete, fysisk aktivitet pa recept (FaR®) samt arbete med mat och vikt.
Vardcentralen ska erbjuda halsosamtal riktade till aktuella grupper i befolkningen. Vardcentralen ska erbjuda
vaccinationer enligt nationellt vaccinationsprogram och till riskgrupper enligt landstingets riktlinjer. Vardcentralen ska
vid behov I[amna rekommendationer om vaccinationsordinationer till skolhdlsovarden Vardcentralen bor delta i
planering och genomférande av evidensbaserat folkhalsoarbete tillsammans med andra lokala aktorer.

Uppfoljningsmatt

Identifikation, atgard, resultat

FYSISK AKTIVITET

Identifiering

Ersattning utgar om du fragar patienter om fysisk aktivitet och fér in i “anteckning for levnadsvanor”

Hur mycket tid agnar du en vanlig vecka at mattligt anstrangande aktiviteter som minst far dig att bli varm?
e Intealls

e Hogst en timme per vecka

e  Mellan 1 till 3 timmar per vecka

e  Mer an 3 timmar per vecka

Niva 1

e Inte alls eller hogst en timme per vecka.
Niva 2

e Mellan 1 till 3 timmar per vecka.

Niva 3

e Mer an 3 timmar per vecka.

Atgard (for patienter med fysisk aktivitet niva 1 och 2)

Ersattning utgar for Radgivande samtal om fysisk aktivitet samt utfardande av recept pa fysisk aktivitet Detta innebar:

Radgivande dialog om fysisk aktivitet anpassad till patientens halsa, riskniva och andra férutsattningar. Samtalet skall

ocksa kompletteras med atgarden FaR (fysisk aktivitet pa recept) motsvarar KVA koder DV132 samt DV200. Fér

mojlighet till ersattning for uppnatt resultat, genomfér 6-minuters gangtest och registrera antal meter eller

sjdlvskattning (M302 eller M308) i Levnadsvaneanteckningen.

Resultat:

e  Ersattning utgar om patienten identifierats for niva 1-2 vid identifikation och uppféljning genom M302 6-minuters
gangtest okat minst 10 procent efter 6-12 manader efter atgard eller M308 sjalvskattning, uppfoljning genom
fragan (identifikation) da patienten uppger att hen ar fysiskt aktiv mer dn 3 timmar per vecka efter 6-12 manader
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efter atgéard.

Sammanfattande rad:

e Taupp fragan om fysisk aktivitet och hjalp patienten att fatta ett beslut. Relatera garna den fysiska inaktiviteten
till sjukdomen som patienten sdker for.

o Informera om olika mojligheter att utdva fysisk aktivitet enskilt (t.ex. promenader) eller i organiserad form
(aktivitetskataloger).

e | ”Mitt Lékemedel, terapirekommendationer for hilso- och sjukvarden i X”, se avsnittet om levnadsvanor,
radgivning — allmanna rekommendationer.

e Ordinera Fysisk aktivitet pa Recept (skriv ut en remiss pa fysisk aktivitet i System Cross, uppféljning sex manader
senare)

Malvarde
Patienter som &r 13 ar och aldre. 40 procent ska tillfragas om sina levnadsvanor.

Dokument/datakilla
Patientjournal, Systeam Cross

Ersattning
Rorlig ersattning. Identifikation 25 kr, atgard 300 kr, resultat 3000 kr.

Genomférande:

Atgarder
Radgivande samtal om fysisk aktivitet

Dokument/datakilla
Patientjournalen, Systeam Cross

Uppdrag:

Uppfoljningsmatt

e Det finns tva indikatorer i den regionala férteckningen av kvalitetsindikatorer for halso- och sjukvard: Andel
relevanta enheter/kliniker som bedémer och dokumenterar fysisk aktivitetsniva for sina patienter,

e Andel patienter med otillracklig fysisk aktivitet som fatt radgivning + tillagg

Malvirde
e >25% (bdda indikatorerna)

Dokument/datakilla
Regional forteckning av kvalitetsindikatorer for halso- och sjukvard med regionala mal. Diarienummer HS 223-2015

Kommentar
Vissa sjukhus har indikatorn i sin uppféljningsplan (som finns som bilaga till respektive vardéverenskommelse) medan
andra inte har det i ar.
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4.2. Fysisk aktivitet specifikt

Tabell 1: Oversikt av enkatsvar avseende fysisk aktivitet specifikt, jamforelse kartldggning 2016 respektive 2012

Kartldggning 2016 | 2012
Antal deltagande medlemmar 20 21
Inkomna enkatsvar som avser fysisk aktivitet specifikt 6 9
Inkomna enkatsvar som avser alla levnadsvanor 7 8
Inkomna enkatsvar utan uppdragstexter 4 4
Inget svar pa fragan om fysisk aktivitet specifikt 3 0
Inkomna enkatsvar med information om extra ersattning ‘ 8 ‘ 5 ‘

Tabell 2: Oversikt av inkomna svar avseende fysisk aktivitet specifikt fér respektive landsting/region efter besvarade

enkatfragorna.
g
% .| Els 5|5
£ 28| 2| 5| 5| 2|5 |s%
5 s | E ol | Bl 2| g|€E
e B 2 2 © £ :© [ £ 3 E
Landsting/ Region Uppdrags-/ avtalstext S °§ '§° 8 E S ng’ Sl el e
Exempel 1 Fysisk aktivitet specifikt Ja Ja Ja
Exempel 2 Fysisk aktivitet specifikt Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 3 Fysisk aktivitet specifikt Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 4 Fysisk aktivitet specifikt Ja Ja
Exempel 5 Fysisk aktivitet specifikt Ja Ja Ja | Ja | Ja Ja
Exempel 6 Fysisk aktivitet specifikt Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 7 Avser alla levnadsvanor Ja Ja | Ja Ja Ja | Ja | Ja Ja
Exempel 8 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 9 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja | Ja Ja
Exempel 10 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 11 Avser alla levnadsvanor Ja Ja Ja
Exempel 12 Avser alla levnadsvanor Ja Ja | Ja Ja Ja
Exempel 13 Ingen Ja Ja Ja
Exempel 14 Ingen Ja Ja Ja Ja Ja
Exempel 15 Ingen Ja Ja Ja Ja
Exempel 16 Ingen Ja Ja
Presenteras inte 1* Avser alla levnadsvanor
Inget svar 1
Inget svar 2
Inget svar 3

*) Inkomna svar som inte ar fullstdndiga, ar identiska med tidigare svar, innehaller information utan betydelse for

kartlaggningen, ar irrelevanta for fragan eller ar allmant otydliga presenteras inte.
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Foljande exempel innehaller uppdragstexter som avser fysisk aktivitet specifikt.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Fysisk aktivitet har gynnsam effekt pa flera sjukdomar saval preventivt som terapeutiskt.

De individer som i forsta hand bor fa en skriftlig ordination pa fysisk aktivitet ar de som ar otillrackligt fysiskt aktiva, pa
vag inieller i borjan av sjukdom och/eller har sjukdomar och tillstand beskrivna i FYSS. En individanpassad skriftlig
ordination forstarker féljsamheten jamfort med enbart ett muntligt rad.

Uppfoljningsmatt
KVA kod DV 200

Malvirde
Okat antal Dv 200

Dokument/datakilla
Vardrutin individanpassad skriftlig ordination av fysisk aktivitet - FaR.
Vardrutinen galler hela landstinget.

Ersattning
Under 2016 betalas inte nagon ersattning ut for malrelaterade ersattningar, uppféljning kommer att ske men inte
generera nagon ersattning.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

1. Oka medvetenheten inom hélso- och sjukvadrden om aktivitetskatalog kopplad till fysisk aktivitet pa recept (1)

2. All legitimerad personal inom primarvarden ska arbeta enligt FAR/FYSS och férskriva FaR. Fysiskt inaktiva
patienter ska erbjudas radgivning samt erbjudas FaR-recept (2)

Uppfoljningsmatt
Antal recept pa fysisk aktivitet (FAR)

Malvérde
Antal FaR ska 6ka med 20 %

Dokument/datakilla
1. Halso- och sjukvardsnamndens styrkort
2. Krav- och kvalitetsbok for primarvarden

Genomférande:

Atgirder
Vid behov forskrivs FaR av legitimerad personal. Samtidigt skall en uppféljning bokas med patienten.

Dokument/datakilla
Journalsystemet Take Care, statistik pa antal utskrivna receptblanketter per enhet
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Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Mal: Stéd for rekommendation av fysisk aktivitet
Utforaren ska bidra med stéd till patienterna for fysisk aktivitet.

Uppféljningsmatt

1. Redovisa antal recept pa fysisk aktivitet (FaR) fordelat pa kén per VO

2. Redovisa hur arbetet genomforts med att utveckla stddjande strukturer for att underldtta rekommendation och
forskrivning av fysisk aktivitet pa recept (Far) for dldre (i samarbete med landstingets friskvardslotsar)

Dokument/datakilla
Vardoverenskommelse, Xs uppdrag 2015. Utdata fran journal (Cosmic)

Ersattning
2 000 tkr (punkt 1),
2 000 tkr (punkt 2)

Kommentar

2. Det har varit ett ndra samarbete mellan geriatriken, friskvardslotsarna och Xs FaR-samordnare som bland annat
innehallit utbildning, information och struktur fér att 6ka anvandningen av FaR till ldre. Fokus har varit att
tillskapa en struktur for patienter med minnesstoérningar eller kognitiva problem. En viktig del har varit att ge
majlighet till lotsning for denna grupp pa X i Bla Rummet. Lotsningen pa X har dven gett det resultatet att
personal fran andra verksamhetsomraden har kunnat fa rad hur man kan stodja patienter, exempelvis inom
ortopedi. Det finns dven mojlighet for patienter som fatt FaR att Idna gastavar pa sjukhusbiblioteket.

Resultat:

Kommentar
Uppdraget uppfylls

Exempel 4

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

X Primarvard: Ingen text i Krav och kvalitetsboken

Vardval Rehab: Forskrivning av fysisk aktivitet pa recept (FaR) ska erbjudas och féljas upp. uppféljning kan dven avse
FaR forskrivna av annan vardgivare.

Uppfoljningsmatt

X Primérvard:

Inga indikatorer.

Vardval Rehab:

e Andel patienter med KOL som fatt FaR utskrivet.

e Andel patienter med KOL som fatt ett radgivande samtal och tillagg av skriftlig ordination av fysisk aktivitet
och/eller stegraknare.

e Andel patienter med diabetes som fatt FaR utskrivet.

e Andel patienter med diabetes som fatt ett radgivande samtal och tillagg av skriftlig ordination av fysisk aktivitet
och/eller stegraknare.
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e Andel patienter med psykisk ohélsa som fatt FaR utskrivet.

e Andel patienter med psykisk ohélsa som fatt ett radgivande samtal och tillagg av skriftlig ordination av fysisk
aktivitet och/eller stegraknare.

e Andel patienter med hjartsjukdom som fatt FaR utskrivet.

e Andel patienter med hjartsjukdom som fatt ett rddgivande samtal och tilldgg av skriftlig ordination av fysisk
aktivitet och/eller stegraknare.

e Andel patienter med stroke som fatt FaR utskrivet.

e Andel patienter med stroke som fatt ett radgivande samtal och tillagg av skriftlig ordination av fysisk aktivitet
och/eller stegraknare.

Dokument/datakilla
Krav och kvalitetsbok X Primarvard & Krav och kvalitetsbok Vardval Rehab
Kvalitetsindikatorer X Primarvard & Uppfdljnings och kvalitetsindikatorer Vardval Rehab

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Vardval X narsjukvard:

Vardenheten ska integrera ett hilsoframjande och sjukdomsférebyggande forhallningssatt i alla patientkontakter. Det
innebar att patienter med otillracklig fysisk aktivitet erbjuds radgivande samtal kompletterat med Fysisk aktivitet pa
Recept (FaR).

Uppfoljningsmatt

e Antal Fysisk aktivitet pa Recept (FaR)

e Andel FaR pa niva 1 (se kommentar under resultat)

e Deltagande/f6ljsamhet till FaR niva 1 (se kommentar under resultat)

Ersattning
Sarskild ersattning for forskrivning av FaR utgar inte. Till féreningar/aktorer pa niva 1 utgar ersattning utifran hur
manga recept som hanteras och via sarskilda avtal.

Kommentar

Till stod for forskrivare av FaR finns, férutom FYSS, en lokal aktivitetskatalog. Aktivitetskatalogen visar ett urval av de

aktiviteter som erbjuds i respektive kommun. Aktiviteterna i katalogen ar indelade i tre nivaer.

Niva 1 bygger pa samverkan med foreningslivet samt med lanets kommuner, och utmarker sig genom att:

e aktiviteterna ar lagintensiva och passar bra for den mycket ovana motionaren

e receptet skickas direkt till sarskilt utbildade FaR-ledare som kontaktar patienten for vagledning och information
infor aktiviteten. Ledaren féljer upp motiondren om hen uteblir

e priset ar subventionerat - kostnaden for patienten ska inte 6verstiga 500 kr for tre manader, eller 50 kronor per
tillfalle.

Niva 2 och 3 innebar recept till ordinarie aktivitetsutbud/egen traning.

Genomférande:

Atgsrder

Fragor om fysisk aktivitet tas upp nar det &r relevant utifran patientens aktuella problem. Identifiering och ev. atgard
dokumenteras enligt sarskild struktur i journalsystemet. Vid forskrivning av FaR rekommenderas niva 1 till ovana
motionarer.

Dokument/datakilla
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Rapport i Business Objects (utdatarapport som omfattar identifiering samt atgard for samtliga levnadsvanor).

Resultat:

Kommentar

Antalet FaR pa niva 1 har 6kat de senaste aren, och utgér mellan 10 och 15 % av det totala antalet. Region X foljer niva
1isarkskild ordning, och uppféljningen visar att féljsamheten till atgarden dr mycket god (80-85 % av patienterna
deltar i aktiviteten).

Exempel 6

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Vardval X, Regelbok 2016:

Personalhandledning for Levnadsvaneanteckningar ska tilldmpas. Kompetens ska finnas for motiverande samtal,
tobaksslutarstod, alkoholférebyggande arbete, fysisk aktivitet pa recept (FaR®) samt arbete med mat och vikt.

Malvéarde
Patienter som ar 13 och aldre. 40 procent ska tillfragas om sina levnadsvanor.

Dokument/datakilla
patientjournalen, Systeam Cross, se ovan svaret pa fragan nr 4.1

Ersattning
Rorlig ersattning. Identifikation 25 kr, atgard 300 kr, resultat 3000 kr.

Genomférande:

Atgarder
Radgivande samtal.

Dokument/datakilla
Patientjournalen, Systeam Cross

Foljande exempel innehaller uppdragstexter som avser alla levnadsvanor och inte bara fysisk aktivitet specifikt.

Exempel 7

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Region Xs overgripande folkhalsomal ar att skapa férutsattningar for en god och jamlik halsa i X. En god hélsa ar en
resurs for den enskilda individen och en framgédngsfaktor for samhallsutvecklingen. Folkhalsouppdraget ska [6pa som
en rod trad genom hela Region Xs verksamhet. Det forebyggande hilsoarbetet maste ske ndra medborgarna pa vard-
och familjecentraler. (Budget 2016) Vardcentralerna ska bedriva ett systematiskt halsoframjande och
sjukdomsforebyggande arbete. Patienterna ska stddjas och stimuleras att bibehalla eller forbattra den egna hélsan
genom hélsosamma levnadsvanor. Sarskilt angelaget ar detta for de grupper som ar mest utsatta for ohalsa. (Vardval
X - primarvard. Uppdragsspecifikation 2015.)

Stod ska erbjudas till patienter med otillracklig fysisk aktivitet enligt rekommendationer i Socialstyrelsens nationella
riktlinjer for sjukdomsforebyggande metoder: (Vardval X - priméarvard. Uppdragsspecifikation 2015.)
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Uppfoljningsmatt
Antal forskrivna FaR

Malvirde
Okande férskrivning

Dokument/datakilla
Medicinsk riktlinje 'Fysisk aktivitet'/Nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder.

Ersattning
100 kronor/listad inom vardval - primarvard for ospecificerat arbete. | Gvrigt ingen.

Kommentar
Ansvarig for strategiskt arbete runt fysisk aktivitet foljer arligen forskrivningen av FaR och formedlar till alla
verksamheter.

Genomforande:

Atgarder
Uppgifter om forskrivning av FaR journalférs i sarskild sékordsstruktur, med fasta virden och KVA-koder. FaR-blankett
samt informationsblad till patienten finns i journalsystemet.

Dokument/datakilla
Cambio Cosmic.

Resultat:

Kommentar
Sjunkande antal de senaste aren

Exempel 8

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstinget arbetar utifran Socialstyrelsens nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder fran 2011 for
radgivande samtal vad galler tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor.
Halsocentralen ska bedriva ett systematiskt arbete gallande livsstilsfragor vilket inkluderar att arbeta med t.ex.
psykosocial hélsa, tobaks- och alkoholférebyggande insatser, forebygga overvikt, framja goda matvanor och 6kad
fysisk aktivitet.

Uppfoljningsmatt
Antal forskrivna FaR under aret redovisas per lan samt totalt for de fyra norra landstingen.

Malvarde
Okad fysisk aktivitet genom att fler kliniker arbetar aktivt med att samtala om fysisk aktivitet och férskriva FaR.

Dokument/datakilla

Landstingsplanen, avsnitt Landstingets inriktningsmal och strategier fér att na dem: Battre och jamlik hélsa.
Verksamhetsplan 2016 — Landstingsstyrelsen

Verksamhetsplan 2016 — Halso- och sjukvardsnamnden

Verksamhetsplan 2016 — Namnden for funktionshinder och habilitering

Folkhalsopolitiskt program Xs lans landsting 2016-2019

117



HFS

Niitverket Hilsofrimjande hilso- och sjukvard

Folkhélsopolitiskt program Folkhalsopolitiskt program Norrlandstingen 2015-2019
Utvecklingsplan for cancerprevention i norra regionen

Uppdrag och regler inom Halsoval

Arlig uppféljning av levnadsvaneanteckningar i primarvardsjournalen.

Manadsvis utvardering av antal forskrivna FaR samt antal uppféljda FaR via Diver

Ersattning
Uppféljande besok efter forskrivning av FaR: Sarskild besdksersattning 500 kr

Genomforande:

Atgarder
Utbilda personal i samtal om motionsvanor och fysisk traning samt metoden Fysisk aktivitet pa Recept, FaR.

Dokument/datakilla
Manual: Forskrivning av fysisk aktivitet pa Recept (FaR)
Arlig uppfoljning av deltagarantal i FaR-utbildning

Exempel 9

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstinget X drivs inte genom uppdragsstyrning utan féljande styrdokument rader:

e Llandstingsplan 2016-18

e Verksamhetsplaner for Landstingsstyrelsen och ndmnderna 2016

e Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas handlingsplaner 2016

Text fran Landstingsplan 2016-18

Med sikte pa visionen livskvalitet for dig, vardkvalitet for oss, tar landstinget X avstamp i fyra politisk prioriterade
overgripande malomraden:

9. God hélso- och sjukvard med insatser for en battre folkhélsa.

10. Aktivt klimat- och miljoarbete foér hallbara livsmiljoer.

11. Hallbar kostnadsutveckling for en langsiktig stabil ekonomi.

12. Engagerade medarbetare och god utvecklingsmajligheter.

Landstingets samtliga verksamheter har ett brett uppdrag i det férebyggande folkhalsoarbetet, dar kunskap om
medborgarnas behov ar en central faktor. Samverkan med 6vriga samhallet och dess aktorer ar en viktig forutsattning.
Formerna for detta ska standigt utvecklas.

Malomradet god hélso- och sjukvard med insatser for battre folkhalsa innehaller fem inriktningsmal:

11. Landstinget X har god tillganglighet till besék och behandling.

12. Landstinget Xs arbete for en battre folkhalsa avspeglas i en 6kad jamlik halsa.

13. Medborgare och patienter har stort fortroende for Landstinget Xs verksamheter.

14. Landstinget X erbjuder en trygg och sadker halso- och sjukvard.

15. Landstinget X erbjuder en hélso- och sjukvard med patientens perspektiv i fokus.

Vi ska ta vara pa alla moten med vara patienter och ge dem forutsattningar att ta ansvar for att hantera sin halsa,
sjukdom eller funktionsnedsattning. Att framja héalsa ar en viktig strategi for att uppna visionen livskvalitet for dig,
vardkvalitet for oss.

Ett framgangsrikt férebyggande och hélsoframjande arbete for en béttre eller bibehallen hélsa pa sikt leder till
minskade sjukvardskostnader och innebar ett effektivt nyttjande av sjukvardens resurser. Detta arbete ska bedrivas
medvetet och uthalligt och integrera ett hilsoframjande och sjukdomsférebyggande forhallningssatt i hela
vardkedjan. Tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillrdcklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor ar de fyra
levnadsvanor som bidrar mest till den samlade sjukdomsbérdan. Socialstyrelsens nationella riktlinjer for
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sjukdomsforebyggande metoder ska foljas i detta arbete. Det finns skillnader i upplevd halsa mellan konen, mellan
olika socioekonomiska grupper och mellan olika aldersgrupper. Detta innebar att halsan inte ar jamstallt eller jamlikt
fordelad i vart 1an. Landstingets folkhalsoarbete ska bidra till en storre jamlikhet i den sjdlvupplevda hélsan.
Landstinget har ett viktigt ansvar for den langsiktiga halsoutvecklingen, men manga faktorer som paverkar hélsan
ligger utanfor landstingets ansvarsomrade. Samverkan med andra aktérer blir dirmed en viktig strategi for att
astadkomma resultat. Folkhalsopolicyn for X |an 2014-2018 ska vara grunden for denna samverkan och vagledande for
vara verksamheter i det hdlsoframjande och sjukdomsforebyggande arbetet.

Text fran Landstingsstyrelsens verksamhetsplan 2016:

De huvudsakliga framgangsfaktorerna for Landstingsdirektérens stabs arbete inom malet r:
e Halsoframjande och forebyggande riktlinjer ar val férankrade och tillampas

e Stddja ett halsoframjande och personcentrerat forhallningssatt i varden

e  Stddja utvecklingen av distansbesok i varden

Text fran Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016:

Vardenheterna ska, utifran den folkhalsopolitiska policyn och Landstingsplanens mal, i samverkan med andra
samhallsaktorer bedriva ett offensivt folkhdlsoarbete i ldnet. Malen ar att halso- och sjukvarden ska ha en god
tillganglighet till besdk och behandling, vara forebyggande foér en battre folkhalsa och for en 6kad jamlik vard och
kunna erbjudas med patientens perspektiv i fokus.

Text fran Psykiatri/habiliteringsforvaltningens handlingsplan 2016:
Foérvaltningen ska arbeta med samtal kring levnadsvanor.

Text ur Folktandvardens handlingsplan 2016:

For att Folktandvarden ska kunna framja saval den allmanna hélsa som munhalsan och férebygga sjukdom &r det
viktigt att ett halsoframjande och sjukdomsforebyggande forhallningsatt integreras i hela vardkedjan. Tidiga och
lampliga insatser ska goras bade pa individ-, grupp- och befolkningsniva och vi ska ta till vara pa alla moten med vara
patienter och ge dem férutsattningar att var delaktiga i arbetet for sin egen halsa, vard och behandling.

Text ur Xsjukhusets handlingsplan 2016 inte mojligt annu, da den beslutas forst vid manadsskiftet.

Uppfoljningsmatt
Matt: antal listade personer alder 18-74 ar, som har fatt FaR

Dokument/datakilla

e Landstingets samlade delars- och arsbokslut

e Uppfoljning av Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas delars- och arsbokslut

e  Statistik fran Qlickview som bygger pa dokumentation i vardinforationssystemet Systeam Cross

Genomforande:

Atgirder
Vid besok fragar vardpersonal om fysisk aktivitet och forskriver FaR vid behov som dokumenteras i journal under
sokordet levnadsvanor, allt enligt lokalt vardprogram for landstinget X

Dokument/datakilla
Journalsystemet

Resultat:

Kommentar
Antal FaR som forskrivs av all legitimerad personal har de senaste aren legat pa en stabil niva: 1221 st. (2013), 1199 st.
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(2014), 1151 st. (2015)

Exempel 10

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Overgripande mal

Landstinget Xs hélsoframjande och sjukdomsforebyggande insatser ska vara strukturerade och utga fran individens
och befolkningens behov. Insatserna ska ske saval generellt som i det individuella métet for att nd malet om en jamlik
hélsa for lanets befolkning. Detta ska ske i samverkan inom landstinget och med andra aktorer, alltid med
befolkningens livsvillkor och levnadsvanor i fokus.

Patientperspektivet

Utveckla arbetssatt att tidigt identifiera och dokumentera ohdlsosamma levnadsvanor. Patienter med ohalsosamma
levnadsvanor ska erbjudas radgivning med sarskilt fokus pa tobaksavvanjning. Patienter med kronisk sjukdom far
information om levnadsvanornas betydelse for hélsan. Patienter med behov av stéd vid levnadsvaneférandring
hénvisas till Hdlsocentrums verksamheter

Medarbetarperspektivet

Medarbetare med ohdlsosamma levnadsvanor ska erbjudas stod.

Befolkningsperspektivet

Anpassa hélsoinformation om levnadsvanor till olika grupper utifran behov och férutsattningar

Uppfoljningsmatt
Antal forskrivna recept

Dokument/datakilla
Halsobladet och antal forskrivna recept

Ersattning
Vardvalet ersatter primarvarden for antal ifyllda Halsoblad och evidensbaserade samtalsnivaer liksom fysisk aktivitet
pa recept

Kommentar
Det saknas ett strukturerat arbete med FaR i landstinget X

Genomférande:

Atgirder

Under 2012 togs en kort e-utbildning fram som bygger pa Socialstyrelsens riktlinjer fér sjukdomsforebyggande
metoder. Varje levhadsvana har ett eget faktaavsnitt kopplat till den rekommenderade evidensbaserade samtalsnivan.
| utbildningen finns ocksa information om vart patienterna kan hanvisas for ytterligare stod.

Genomfor utbildning for legitimerad personal vid efterfragan

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Landstingsplanen 2016-2018
Halsocentralerna ska vara forstahandsvalet nar invanarna har behov av halso- och sjukvard under hela livet.
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Halsocentralerna ska lagga stor vikt vid att stédja invanarna till goda levnadsvanor och livsstilsmottagningar ska
samverka med kommuner dar invanarna har hogre identifierad risk for att utveckla sjukdom. Informationssatsningar
ska genomforas fortldpande med malet att na ett brett genomslag hos lanets invanare. Fokus ska ligga pa individens
egna mojligheter att paverka sin halsa. Invanarna ska ocksa fa 6kad kdinnedom om vilket stéd landstinget erbjuder for
att forandra och férbattra sina levnadsvanor. “Kom-igang” - satsningen som har syftet att inspirera till fysisk aktivitet
och vardagsmotion ska fortsatta.

Dokument/datakilla
Landstingsplanen 2016-2018

Genomforande:

Atgirder

e Begreppet fysisk aktivitet och dess positiva effekter lyfts internt och i samverkan med féreningslivet
e Inspirationstraff for foreningsliv och landsting om fysisk aktivitet genomfors

e  Utbildning och utveckling av fysisk aktivitet pa recept, samlingsportal.

Dokument/datakilla
Statistik tas ifran journalsystemet Cosmic

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

En bra och jamlik halsa och vard ar en viktig forutsattning for vélfard i lanet. NSC har en viktig roll att informera om
den potential som finns till forbattrad hélsa och stédja patientens tilltro till sin férmaga samt stimulera patienter till
eget ansvar for sin halsa. Detta genom att erbjuda rad kring levnadsvanor och stod till forandring. Speciellt géller detta
preventiva insatser relaterade till tobak, alkohol, mat och fysisk aktivitet. En forutsattning for att lyckas ar att vi
arbetar aktivt for att vi i hég utstrackning dokumenterar patientens levnadsvanor i Halsobladet.

Ersattning
Under 2015 ingen ersattning. Mal&Matt togs bort 2014.

Kommentar
Under 2016 kommer X att ta fram en regional strategi for fysisk aktivitet.
Under 2015 genomfordes en 6versyn av FaR-arbetet inom X. Det utmynnade i en ny férenklad FaR-modell.

Genomférande:

Atgirder
Ca 5900 patienter har en dokumentation om att de har fatt fragor om fysisk aktivitet i Halsobladet (2 %)

Kommentar
Har finns uppenbara férbattringsmojligheter.

Resultat:

Kommentar

Ca 1850 registreringar i Halsobladet kring radgivningsniva enligt Socialstyrelsens nationella riktlinjer kring
sjukdomsforebyggande metoder, varav 411 stycken som radgivande samtal.

Det &r ca 710 patienter som har foljer ordinationen pa fysisk aktivitet (FAR).
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Uppdrag:

Uppfoljningsmatt
Matetal: antal forskrivna FaR/1000 listade
Matfrekvens: manadsvis med statistik ur Uppféljningsportalen.

Malvirde
Mal: 8/1000 listade, eller 7/1000

Ersattning

Mal: 8/1000 listade full ersattning eller 7/1000 halv ersattning

Belopp: 6,5 % av total malrelaterad ersattning, vilket innebar 8,08 kr/listad
Rutin for ersattning:

Maluppfyllelse for ersattning: 8/1000 listade eller 7/1000 listade pa helar.

Exempel 14

Uppdrag:

Uppfoljningsmatt
Andel patienter med diabetes som &r fysiskt inaktiva Primarvard
Andel patienter som deltagit i fysiskt traningsprogram 12-14 manader efter hjartinfarkt

Malvirde
Nationella malvarde om det finns eller malvarde kopplat till Region Xs index

Dokument/datakilla
NDR, Swedeheart

Genomférande:

Atgirder
Gangse rutiner vid behandling av hjartinfarkt och diabetes

Resultat:

Kommentar

Vi féljer resultaten i Oppna Jamforelser och gér arliga analyser av resultatet.

Vi kommer eventuellt att ta fram en indikator pa hur manga av patienterna med angest och depressionstillstand som
fatt FaR med koppling till resultaten i Regassa-studien som publicerades i slutet av 2015.

Uppdrag:

Uppfoljningsmatt
For dokumenterad identifikation och atgard inom omradet fysisk aktivitet som ar rddgivande samtal med tillagg (FAR-
recept/stegraknare/motsvarande) samt uppféljning.
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Dokument/datakilla
Bestallning Primarvard

Ersdttning

En rorlig ersattning finns inom omradena tobak och fysisk aktivitet. For de rorliga ersattningarna tillampas inget
ekonomiskt tak. For dokumenterad identifikation och dtgard inom omradet fysisk aktivitet som &r rddgivande samtal
med tillagg (FAR-recept/stegraknare/motsvarande) och med sarskild uppfoljning utgar en ersattning om 500 kr per
individ. Denna ersattning betalas ut efter genomford uppfoljning Registrering och dokumentation ska enligt
anvisningar ske i VAS och vara i 6verensstimmelse benamningar i de nationella riktlinjerna.

Genomforande:

Dokument/datakilla
Journalsystem (VAS)

Exempel 16

Uppdrag:

Uppfoljningsmatt

Kvalitetsindikatorer (Fakta levnadsvanor)

1. Dokumentation av aktivitetsminuter (veckans fysiska traning i min x 2 + veckans vardagsmotion i min =
aktivitetsminuter) i patientens journal.

2. Antal forskrivna FaR-recept.

Dokument/datakilla
Allmant kliniskt kunskapsstod Fakta levnadsvanor

Ovriga kommentarer

| Landstinget X ingar FaR i radgivande samtal om fysisk aktivitet.
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5.1. Halsoframjande forhallningssatt

Tabell 1: Oversikt av enkatsvar avseende hilsofrimjande forhaliningssatt, kartlggning 2016.

Kartlaggning 2016
Antal deltagande medlemmar 20
Inkomna enkatsvar som avser hélsoframjande forhallningssatt 14

Inkomna enké&tsvar som &r allmanna

Inkomna enkatsvar utan uppdragstexter 2

Inget svar pa fragan om halsoframjande forhallningssatt

Inkomna enkatsvar med information om extra ersattning ‘ 1 ‘

Tabell 2: Oversikt av inkomna svar avseende hilsofrimjande forhalliningssatt fér respektive landsting/region efter
besvarade enkatfragorna.

F

& .| E| s 5| &
E | 8| 8| 2|5 5|25 E
S s | E ol gl B | 2| E|E E
e 2|2 S| E| S| 8| E|Z E

Landsting/ Region Uppdrags-/ avtalstext 2 E °'§° 8 5 S &n = S |28

Exempel 1 Specifikt Ja Ja Ja Ja Ja

Exempel 2 Specifikt Ja Ja | Ja

Exempel 3 Specifikt Ja Ja Ja Ja Ja

Exempel 4 Specifikt Ja Ja | Ja Ja | Ja Ja

Exempel 5 Specifikt Ja Ja Ja Ja

Exempel 6 Specifikt Ja Ja Ja Ja

Exempel 7 Specifikt Ja Ja

Exempel 8 Specifikt Ja Ja

Exempel 9 Specifikt Ja

Exempel 10 Specifikt Ja

Exempel 11 Specifikt Ja Ja

Exempel 12 Specifikt Ja

Exempel 13 Specifikt Ja

Exempel 14 Specifikt

Exempel 15 Ingen Ja Ja Ja

Exempel 16 Ingen Ja Ja Ja Ja Ja

Inget svar 1

Inget svar 2

Inget svar 3

Inget svar 4

*) Inkomna svar som inte ar fullstandiga, ar identiska med tidigare svar, innehaller information utan betydelse for
kartlaggningen, ar irrelevanta for fragan eller ar allmant otydliga presenteras inte
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Foljande exempel innehaller uppdragstexter som avser hilsofrdmjande forhallningssatt.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Region X s dvergripande folkhdlsomal ar att medverka till att skapa forutsattningar for en god och jamlik hélsa i X.
En god hélsa ar en resurs for den enskilda individen och en framgangsfaktor for samhallsutvecklingen.
Folkhalsouppdraget ska I6pa som en réd trad genom hela Region X s verksamhet. Det forebyggande héalsoarbetet
maste ske ndra medborgarna pa vard- och familjecentraler. (Budget 2016)

e Halsofrdmjande och sjukdomsforebyggande arbete. Halsoutvecklingen i X ska féljas, analyseras och vara ett
underlag for kommande prioriteringar, riktade insatser och beslut. Fortsatt halsoframjande och
sjukdomsforebyggande arbete enligt beslutade strategier och handlingsplaner avseende insatser pa kort och lang
sikt. (Overgripande verksamhetsplan 2016)

e Varden ska vara personcentrerad och begreppet personcentrerad vard och dess innebord skall spridas genom
olika insatser och aktiviteter. Patientlagen ar ett stéd i detta arbete. Det goda motet och samtalet mellan patient,
narstaende och varden maste ges mojlighet att utvecklas. En kartlaggning av verksamheternas pagaende
processer, rutiner och aktiviteter gallande personcentrerad vard ska genomforas 2016, med syfte att under 2017
forstarka arbetet genom respektive verksamhetsplan. (Overgripande verksamhetsplan 2016)

e Vardcentralerna ska bedriva ett systematiskt halsofraimjande och sjukdomsférebyggande arbete. Patienterna ska
stodjas och stimuleras att bibehalla eller forbattra den egna hélsan genom halsosamma levnadsvanor. Sarskilt
angelaget ar detta for de grupper som ar mest utsatta for ohalsa. (Vardval X - primarvard. Uppdragsspecifikation
2015).

Uppfoljningsmatt

Xarna har en god haélsa

1. Sjukpenningtalet

2. Sjalvskattad halsa (god eller mycket god) hos befolkningen 16 - 84 ar enligt folkhalsoenkaten HLV
3. Fortroende for halso- och sjukvard

Malvirde

1. Plats 3iSverige

2. Kvinnor 71 %, man 77 %
3. 73 %eller mer

Dokument/datakilla
Budget 2016

Ersadttning
100 kronor/listad inom vardval - primarvard for ospecificerat arbete. | 6vrigt ingen.

Resultat:

Kommentar

1. Plats 4, 2015

2. Kvinnor 69 %, man 77 %, 2015
3. 71%, 2015
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Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstinget X drivs inte genom uppdragsstyrning utan féljande styrdokument rader:

e landstingsplan 2016-18

e Verksamhetsplaner fér Landstingsstyrelsen och ndmnderna 2016

e  Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas handlingsplaner 2016

Text fran Landstingsplan 2016-18

Med sikte pa visionen livskvalitet for dig, vardkvalitet for oss, tar landstinget X avstamp i fyra politisk prioriterade
overgripande malomraden:

13. God hélso- och sjukvard med insatser for en battre folkhélsa.

14. Aktivt klimat- och miljdarbete foér hallbara livsmiljoer.

15. Hallbar kostnadsutveckling fér en langsiktig stabil ekonomi.

16. Engagerade medarbetare och god utvecklingsmajligheter.

Landstingets samtliga verksamheter har ett brett uppdrag i det forebyggande folkhdlsoarbetet, dar kunskap om
medborgarnas behov ar en central faktor. Samverkan med 6vriga samhallet och dess aktorer ar en viktig forutsattning.
Formerna for detta ska standigt utvecklas.

Malomradet god hélso- och sjukvard med insatser for battre folkhalsa innehaller fem inriktningsmal:

16. Landstinget X har god tillgdnglighet till besok och behandling.

17. Landstinget Xs arbete for en battre folkhalsa avspeglas i en 6kad jamlik halsa.

18. Medborgare och patienter har stort fortroende for Landstinget Xs verksamheter.

19. Landstinget X erbjuder en trygg och sédker halso- och sjukvard.

20. Landstinget X erbjuder en halso- och sjukvard med patientens perspektiv i fokus.

Vi ska ta vara pa alla moéten med vara patienter och ge dem férutsattningar att ta ansvar for att hantera sin halsa,
sjukdom eller funktionsnedsattning. Att framja héalsa ar en viktig strategi for att uppna visionen livskvalitet for dig,
vardkvalitet for oss.

Ett framgangsrikt forebyggande och hélsoframjande arbete for en battre eller bibehallen halsa pa sikt leder till
minskade sjukvardskostnader och innebar ett effektivt nyttjande av sjukvardens resurser. Detta arbete ska bedrivas
medvetet och uthalligt och integrera ett halsoframjande och sjukdomsforebyggande forhallningssatt i hela
vardkedjan. Tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillrdcklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor ar de fyra
levnadsvanor som bidrar mest till den samlade sjukdomsbérdan. Socialstyrelsens nationella riktlinjer for
sjukdomsférebyggande metoder ska foljas i detta arbete. Det finns skillnader i upplevd halsa mellan konen, mellan
olika socioekonomiska grupper och mellan olika aldersgrupper. Detta innebar att halsan inte ar jamstallt eller jamlikt
fordelad i vart 1an. Landstingets folkhdlsoarbete ska bidra till en storre jamlikhet i den sjalvupplevda hélsan.
Landstinget har ett viktigt ansvar for den langsiktiga halsoutvecklingen, men manga faktorer som paverkar héalsan
ligger utanfor landstingets ansvarsomrade. Samverkan med andra aktorer blir dirmed en viktig strategi for att
astadkomma resultat. Folkhalsopolicyn for X 1an 2014-2018 ska vara grunden for denna samverkan och vagledande for
vara verksamheter i det halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetet.

Text fran Landstingsstyrelsens verksamhetsplan 2016:

De huvudsakliga framgangsfaktorerna for Landstingsdirektérens stabs arbete inom malet ar:
e Halsoframjande och forebyggande riktlinjer ar val férankrade och tillampas

e Stodja ett halsoframjande och personcentrerat forhallningssatt i varden

e Stodja utvecklingen av distansbesok i varden

Text fran Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016:

Vardenheterna ska, utifran den folkhalsopolitiska policyn och Landstingsplanens mal, i samverkan med andra
samhallsaktorer bedriva ett offensivt folkhalsoarbete i lanet. Malen &r att hédlso- och sjukvarden ska ha en god
tillganglighet till besok och behandling, vara forebyggande for en battre folkhalsa och for en 6kad jamlik vard och
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kunna erbjudas med patientens perspektiv i fokus.

Text fran Psykiatri/habiliteringsforvaltningens handlingsplan 2016:
Foérvaltningen ska arbeta med samtal kring levnadsvanor.

Text ur Folktandvardens handlingsplan 2016:

For att Folktandvarden ska kunna framja saval den allmanna halsan som munhalsan och forebygga sjukdom &r det
viktigt att ett hdlsoframjande och sjukdomsférebyggande férhallningsatt integreras i hela vardkedjan. Tidiga och
ldmpliga insatser ska goras bade pa individ-, grupp- och befolkningsniva och vi ska ta till vara pa alla méten med vara
patienter och ge dem férutsattningar att var delaktiga i arbetet for sin egen hélsa, vard och behandling.

Text ur Xsjukhusets handlingsplan 2016 inte mojligt annu, da den beslutas forst vid manadsskiftet.

Uppfoljningsmatt
Landstingsstyrelsen

1. Handlingsplan finns och féljs
2. Finns och foljs

Malvarde

Landstingsstyrelsen

1. Foljsamhet till handlingsplan fér utveckling av ledningsprocessen
2. Handlingsplan for personcentrerat forhallningssatt

Dokument/datakilla

e Landstingets samlade delars- och arsbokslut

e  Uppfoljning av Uppdragsbeskrivning och Regelbok fér Halsoval X 2016
e  Forvaltningarnas delars- och arsbokslut

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstingsplanen 2016-2018

Landstinget i X ska bli en tydligare halsoaktor och arbeta hilsoframjande i alla verksamheter. Folkhélsoarbetet ska
minska den ojamlika fordelningen av halsa i X |an och stdrka det halsofraimjande och sjukdomsférebyggande arbetet.
Ett valutvecklat folkhalsoarbete innebar 6kade majligheter till ett friskare, tryggare och rikare liv for lanets invanare.
Nya arbetssatt néra invanarna, till exempel olika e-hélsotjanster, ska utvecklas for att 6ka tillgangligheten och battre
bemota behoven hos patienter och narstdende. Halsocentralernas livsstilsmottagningar ska fortsatta att starkas och
fysioterapeut som férsta kontakt inom primarvarden ska utvecklas.

Uppfoljningsmatt

1. Sjalvskattad hélsa

2. Diskuterade du och ldkaren vad du sjalv kan goéra for att férbattra din halsa?
3. Se matt for fysisk aktivitet och tobak.

Malvérde
1. Sjdlvskattad halsa 74 %
2. Nationella patientenkaten; helt ny svarsskala from 2015, malvarde annu ej fastslaget

Dokument/datakilla
1. Oppna jamforelser
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2. Journalsystemet Cosmic och lokala drogvaneundersdkningar samt uppféljning genom Tobaksfri Duo

Genomforande:

Atgarder

e Halsoframjande arbete genom livsstilsmottagningar pa lanets hdlsocentraler. Tobaksavvanjare och
hélsokoordinatorer finns enligt avtal med Hélsovalsenheten. Férdjupad uppféljning sker regelbundet.

e  Regelbunden utbildning i motiverande samtal och tobak.

e Utbildning av AT-lakare i halsoframjande forhallningssatt och levnadsvanor.

e Vardoverenskommelser mellan patient och vardgivare for 6kad helhetssyn och hélsolitteracitet.

e Utveckling av e-tjanster kommer att paborjas under 2016.

Dokument/datakilla
e Halsovalsuppdraget; avtal
e Llandstingsplanen 2016-2018

Exempel 4

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Ar2020 ska Vasterbottens lins landsting ha varldens basta halsa och varldens friskaste befolkning.

e Halsa handlar om sa mycket mer an franvaro av sjukdom och med ett aktivt forebyggande och halsoframjande
arbete ger vi alla vasterbottningar forutsattningar for en god hélsa.

e Landstinget arbetar utifran Socialstyrelsens nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder fran 2011 for
radgivande samtal vad galler tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohadlsosamma
matvanor.

e Halsoframjande och sjukdomsférebyggande insatser i alla delar av hdlso- och sjukvarden.

e Halsocentralen ska arbeta i enlighet med Xs folkhalsopolitiska program och handlingsplan for att na visionen om -
varldens béasta halsa och véarldens friskaste befolkning ar 2020.”

e Halsocentralen ska bedriva ett systematiskt arbete gallande livsstilsfragor vilket inkluderar att arbeta med t.ex.
psykosocial hidlsa, tobaks- och alkoholférebyggande insatser, forebygga évervikt, framja goda matvanor och 6kad
fysisk aktivitet.

Uppfoljningsmatt

Uppféljning avser Halsocentralens strategiska arbete med att forbattra befolkningens halsa genom halsoframjande
och sjukdomsforebyggande insatser. Det omfattar Vasterbottens halsoundersokningar, arbete med livsstilsfragor,
forebyggande insatser, modra- och barnhalsovard etc. Uppféljning av patienternas upplevelse av bl. a. bemétande,
information och delaktighet sker genom matning med Nationell patientenkat.

Malvérde

Stod for forandring av ohdlsosamma levnadsvanor.

Preventivt folkhdlsoarbete ska bedrivas i samtliga vardverksamheter.

Framja halsosamma levnadsvanor hos barn och unga.

Battre och jamlik halsa: 15 av 21 indikatorer for vision halsa2020 ligger i niva med eller 6ver nationellt snitt

Dokument/datakilla

e Landstingsplanen, avsnitt Landstingets inriktningsmal och strategier for att na dem: Battre och jamlik halsa
e Verksamhetsplan 2016 — Landstingsstyrelsen

e Verksamhetsplan 2016 — Hélso- och sjukvardsnamnden

e Verksamhetsplan 2016 — Namnden for funktionshinder och habilitering
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e  Folkhalsopolitiskt program Vasterbottens lans landsting 2016-2019
e  Uppdrag och regler inom Halsoval

Genomférande:

Atgarder

Oka medvetenheten bland allminheten om riskfaktorer och cancer.

Fortsatt utbildning av utforare av halsosamtal inom varden

Utveckling av samarbete/natverk med olika aktorer for att genomféra olika kampanjer inom omradet.

Patienten tillfragas om sina levnadsvanor av vardgivaren da detta ar relevant. Svaren registreras i journalen under
sokord for levnadsvanor, géller primarvard och enstaka sluten-/6ppenvardskliniker

Dokument/datakilla

Utvecklingsplan fér cancerprevention i norra regionen
Folkhéalsopolitiskt program X lans landsting 2016-2019
Lokala riktlinjer inom sjukhusvarden for radgivande samtal.
Handledning kring levnadsvanor (Primarvarden)

Hélsa 2020 - Aktivitetsplan ar 2015-2019

Resultat:

Kommentar
Maluppfyllelsen for 2014 var 71 % enligt Landstingsstyrelsens arsredovisning 2014.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Halsoinriktade insatser

Utforaren ska utveckla halsoinriktade insatser enligt Socialstyrelsens nationella riktlinjer for sjukdomsférebyggande
metoder integrerat med respektive verksamhetsomrade.

Uppfoljningsmatt
1. Redovisning av antal VO som infort nya arbetsrutiner for hdlsoinriktade insatser
2. Redovisning av antal utbildningstillfdllen i motiverande samtal

Dokument/datakilla

Vardoverenskommelse, Xets uppdrag 2015. Utdata fran journal (Cosmic)

Redovisning av antal utbildningstillfallen i motiverande samtal fran det landstingsgemensamma metodstodet for
motiverande samtal.

Genomfoérande:

Atgirder
Fortsatt inférande och utveckling av arbetssatt som stodjer det hilsoframjande och sjukdomsforebyggande
patientarbetet

Resultat:

Kommentar
Malet &r uppnatt.
1. Arbetet pagar men det &r en variation i hur langt man har kommit. Alla verksamhetsomraden har inte ett arbete
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som integrerar hélsoinriktade insatser enligt de Nationella riktlinjerna fér sjukdomsférebyggande metoder,
strukturer for tobak och alkohol har etablerats sen tidigare. Struktur for arbete med fysisk aktivitet ocksa. En reell
svarighet ar att Xet under aret genomgatt en stor omorganisation som bland annat inneburit omstruktureringar
av verksamhetsomraden och det har bland annat inneburit att det varit svarigheter med att fa fokus pa
implementeringsarbetet samt svarigheter att fa utdata pa verksamhetsomradesniva.

2. Totalt till hela landstinget har det varit 9 Ml-kurser av dessa har 3 stycken varit for Akademiska. Det har varit 3
fordjupnings- inspirationsdagar med 90 deltagare. Flera handledningsgrupper pagar.

Exempel 6

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Overgripande mal

Landstinget Xs halsofrdamjande och sjukdomsférebyggande insatser ska vara strukturerade och utga fran individens
och befolkningens behov. Insatserna ska ske savil generellt som i det individuella métet for att nd malet om en jamlik
hélsa for lanets befolkning. Detta ska ske i samverkan inom landstinget och med andra aktorer, alltid med
befolkningens livsvillkor och levnadsvanor i fokus.

Ta fram utbildning i halsofrdmjande och personcentrerat forhallningssétt. Chefer och medarbetare utbildas i
personcentrerade moten och halsoframjande forhallningssatt

Uppfoljningsmatt
Antal utbildade

Genomfoérande:

Atgirder

Under 2012 togs en kort e-utbildning fram som bygger pa Socialstyrelsens riktlinjer for sjukdomsforebyggande
metoder. Varje levnadsvana har ett eget faktaavsnitt kopplat till den rekommenderade evidensbaserade samtalsnivan.
| utbildningen finns ocksa information om vart patienterna kan hanvisas for ytterligare stod.

Priméarvarden anvander sig av kulturtolkar

Kontinuerligt erbjudande av 5-dagars grundutbildning i motiverande samtal och dartill uppféljningsdag vid behov

Kommentar
e-utbildning

Resultat:

Kommentar
Hélsocenter arbetar med coachande samtal utifran ett I6sningsfokuserat forhallningssatt

Exempel 7

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Personcentrerad vard

Patient- och brukarmedverkan &r en sjalvklar del i hilso- och sjukvarden och patienten/brukaren dr en medskapare i
varden. Verksamheterna ska anpassa organisation, process och rutiner efter férhallningssattet personcentrerad vard,
bade pa individ- och verksamhetsniva. Vardet pa vardens insatser méts bland annat i uppnadd hélsa. Det mest
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effektiva sattet ar d3 att forebygga ohalsa vilket ska ha hog prioritet i verksamheterna.

Det ska vara fokus pa resultat for patienten. Varde for patienterna skapas i vardens processer, darfor ska
processarbetet intensifieras. Processerna ska flodesorienteras utifran patienten. Val fungerande vardprocesser mellan
sa-val specialiteter som huvudman kravs for att tillfredsstalla stora behovsgruppers vaxande krav pa god vard.

Uppfoljningsmatt

Variablerna nedan avseende kdn och geografi:

Bemotande: Andel patienter (individer) som upplever ett gott beméotande

Delaktighet: Andel patienter (individer) som upplever delaktighet

Information: Andel patienter (Individer) som upplever att de fatt tillracklig information

Dokument/datakilla
Nationell patientenkat PUK 9

Exempel 8

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Ur Landstingsplan 2016:

e Bade den nya patientlagen och landstingets inriktning pa en 6kad medverkan av patienterna i varden ar
vagledande for ett fortsatt arbete med patientinvolvering i forandringsarbete och utveckling av vardens
processer. Bada strategierna ligger till grund for arbetet inom respektive omrade under 2016. Arbetet fér 6kad
foljsamhet till nationella riktlinjer ska fortsatta. Landstingets verksamheter arbetar utifran barnets fokus i varden.
Foljsamheten till FN:s konvention om barnets rattigheter ska fortsatt vara ett prioriterat omrade. P4 motsvarande
satt arbetar landstinget med FN:s konvention om rattigheter fér personer med funktionsnedsattningar

Dokument/datakilla
e  Flerarsplan 2016 - 2018 samt landstingsplan med budget och investeringsplan 2016
e Landstingets folkhalsostrategi 2015—2020 En god och jamlik halsa i hela befolkningen

Kommentar

Landstinget i X ser motiverande samtal (MI) som grund for vardgivares radgivning till patient. Utbildargrupp "MI X" &r
gemensam for landstinget och kommunerna. Tre dagars grundkurs i Ml erbjuds till all personal, cirka 6 tillfdllen per
termin & 20 deltagare. Metodstédjarutbildning genomférs 2 ganger/ar for personer som ska stédja lokala
traningsgrupper. Fordjupningsdag Ml en dag/ar. Cirka 750 landstingsanstéllda genomgatt grundkurs under 2012-
2015.

Exempel 9

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Enligt Budget med flerarsplan 2015, flerarsplan 2016-2017:

Personcentrerad vard

e Den nya patientlagen som trader i kraft 1 januari 2015 innebar att patienternas stallning starks inom ett antal
omraden. | arbetet med patientlagen ingar att ta fram en handlingsplan for aktiviteter pa kort och lang sikt.
Forverkligandet av patientlagen ar en del av arbetet med att arbeta personcentrerat. Personcentrerad vard har
visat sig ge en forbattrad vard, rehabilitering och omvardnad men dven en mer kostnadseffektiv halso- och
sjukvard. Darfor ar det ett viktigt satsningsomrade utifran atgardsplanen.

Etik och bemotande
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e Patientens méjlighet till inflytande och delaktighet i varden ar avgérande for ett gott vardresultat. Bemotandet
inom halso- och sjukvarden ska alltid ha en framskjuten plats. Arbetet fortsatter aven med att motverka alla
former av diskriminering.

Dokument/datakilla
Budget med flerarsplan 2015, flerarsplan 2016-2017.

Exempel 10

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

X Primarvard:

e  Ett halsoframjande férhallningssatt innebar att informera, stddja och motivera individer att ta ett eget ansvar for
sin hélsa och att forbattra den. Sjukdomsforebyggande insatser innebér att rdd om levnadsvanor integreras i de
riktade insatser som varden ger for att forebygga och behandla sjukdom. Vardcentralen ska pa individ- och
gruppniva systematiskt arbeta med hilsoframjande och férebyggande atgarder, ge rad om egenvard samt arbeta
for tidig upptackt av hilsorisker. Insatserna ska sarskilt riktas mot tobak, alkohol/droger och 6vervikt/fetma.

e Vardcentralen ska medverka i befolkningsinriktat halsoframjande och férebyggande arbete inom ndromradet i
samverkan med kommun och andra aktorer. | uppdraget ingar att delta via ndromradesplanering i lokalt
folkhalsorad i kommun/stadsdel eller i dess arbetsgrupper och att aktivt delta i gemensamma planerade
aktiviteter. Ansvarsfordelningen for samverkan inom naromradet ska beskrivas i ndromradesplanen.

Vardval Rehab:

e Rehabenheten ska pa individ- och gruppniva systematiskt arbeta med hélsoframjande och forebyggande atgarder,
ge rad om egenvard samt arbeta for tidig upptéckt av halsorisker som tobak, alkohol/droger och 6vervikt/fetma
och vid behov héanvisa till den vardcentral dar patienten ar listad.

Dokument/datakilla
Krav och kvalitetsbok X Primarvard & Krav och kvalitetsbok Vardval Rehab

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text frin motsvarande styrdokument

Ett exempel pa text i 2016 ars Vardoverenskommelser kring Halsoframjande halso- och sjukvard:

e Sjukhuset har ett hilsoframjande uppdrag i bade det sjukdomsbehandlande och det férebyggande arbetet. |
patientmotet ska patientens tillit starkas till sin egen formaga att hantera sin sjukdom och forbattra sin hélsa och
livskvalitet. Sjukhuset ska inga i natverket halsoframjande hélso- och sjukvard (HFS) och ska fortsatta att utveckla
arbetet i enlighet med intentionerna for HFS, Socialstyrelsens riktlinjer och regionuppdrag (RS 138-2011).

Dokument/datakilla
Overenskommelse om specialistvard 2016 mellan X hilso- och sjukvardsndmnd och X Specialistsjukhus

Kommentar
Skrivningarna skiljer sig ytterst lite at i respektive sjukhus Vardéverenskommelse.
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Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

e Inom tandvarden har personalen goda forutsattningar att systematiskt arbeta med forebyggande och
hélsoframjande insatser i alla patientkontakter. | motet med féraldrar, barn, ungdomar och vuxna ska
Folktandvarden bidra med information om hur hélsa fraimjas och ohalsosam livsstil férebyggs. Folktandvarden ska
i sina halsoframjande insatser, sa langt det &r mojligt, arbeta evidensbaserat.

e Samverkan ska ske med andra aktorer, sdsom primarvarden, modrahalsovarden, barnhalsovarden, elevhélsan,
skolan och socialtjansten. Samverkan bér ske kring gemensamma hélsobudskap, sarskilt viktigt att barn och
foraldrar far samma halsobudskap oavsett vilken aktor de ar i kontakt med.

e Folktandvarden ska vara en aktiv aktor pa de befintliga halsoframjande arenor som finns i kommunen, exempelvis
familjecentraler eller sa kallade halsotek/halsodiskar/halsotorg. Folktandvarden ska bidra med bemanning
och/eller aktiviteter pa dessa arenor.

Dokument/datakilla
Overenskommelse om tandvard 2016 mellan Hilso- och sjukvardsndmnderna i regionen och Tandvardsstyrelsen.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Hélsoframjande forhallningssatt:

e  Ett hdlsoframjande forhallningssatt ar sarskilt viktigt nar behandlingen innebér att patienten behdver andra sina
levnadsvanor, det vill siga andra pa vardagliga rutiner och invanda beteenden. Halso- och sjukvardspersonalens
roll ar att ge patienterna kunskap och verktyg samt att starka patientens egen férmaga att paverka sin hélsa i
positiv riktning.

Dokument/datakilla
Vardriktlinjer sjukdomsférebyggande metoder/levnadsvanor

Exempel 14

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Ett hdlsoframjande férhallningssatt innebar att stédja och stimulera manniskors formaga att ta kontroll 6ver sin egen

hélsa och forbattra den. En sjukdomsférebyggande vard innebar att varden integrerar riktade insatser for att

forebygga och behandla sjukdom. Ett aktivt arbete inom dessa omraden ger en mer jamlik vard och framjar en jamlik
héalsoutveckling bland olika befolkningsgrupper. Vardleverantéren skall:

e Bemota patienten utifran ett halsoframjande och sjukdomsforebyggande forhallningssatt och darigenom starka
det friska och utveckla individens egenkraft och férmaga till lakning samt patientens upplevelse av delaktighet i
vard och behandling

e  Aktivt arbeta med levnadsvanor som en integrerad del i utredning och behandling, samt som preventiv atgard pa
ett satt som upplevs stodjande och relevant for patienten.

e Identifiera personer och patienter samt grupper med 6kad risk for att utveckla ohalsa och i tidigt skede samt
utifran riskgruppernas behov och forutsattningar gora insatser for att forebygga sjukdom och ohilsa.
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Foljande exempel innehaller inga uppdragstexter som avser halsoframjande forhallningssatt men innehaller
uppféljningsmatt, malvarde, atgarder eller dokumentkallor avseende hélsoframjande férhallningssatt.

Uppdrag:

Uppfoljningsmatt

Sveriges friskaste lan

Delomrade 1 Halsoframjande arbete:

1. Andelen rokare i befolkningen

2. Andelen med hogt blodtryck i befolkningen
Delomrade 2 Personcentrerad vard

3. Sormlanningarnas delaktighet i varden enligt den nationella patientenkaten
4. Soérmlanningarnas helhetsomdéme om verksamhetsomraden

5. Antal mangbestkare pa akutmottagningarna

6. Andel aterinskrivna inom 30 dagar

7. Den undvikbara slutenvarden

Malvarde

Delomrade 1 Halsoframjande arbete:

1. Mal: Andelen rékare i befolkningen skall minska
Delmal: Andelen skall 2016 ha minskat jamfort med 2012

2. Mal: Andelen med hogt blodtryck i befolkningen ska minska. Delmal: Andelen skall 2016 ha minskat jamfort med
2012

Delomrade 2 Personcentrerad vard

3. Mal: I den nationella patientenkaten skall minst 90 % av sormlanningarna bedéma sin delaktighet i varden som
god.
Delmal: Andelen verksamhetsomraden som ligger over 75 % skall 6ka varje ar.

4. Mal: 1 den nationella patientenkaten skall minst 90 % av sormldnningarna ge helhetsomdémet gott om samtliga
verksamhetsomraden
Delmal: Andelen verksamhetsomraden som ligger éver 75 % skall 6ka varje ar

5. Mal: Antal mangbesokare pa akutmottagningarna ska minska med 50 %

6. Mal: Andel aterinskrivna inom 30 dagar ska minska med 10 %

7. Mal: Den undvikbara slutenvarden skall minska med 10%

Dokument/datakilla
Sveriges friskaste an 2025

Exempel 16

Uppdrag:

Uppfoljningsmatt
Foljer upp antalet besok pa intranéatet, sidan med de olika behandlingslinjerna

Dokument/datakilla
Fyra behandlingslinjer med halsoframjande perspektiv har publicerats. Tex behandlingslinjen om 6vervikt, fetma hos
barn och ungdomar, behandlingslinjen om fysisk aktivitet, etc.

Kommentar
Tyvarr gar det inte att klistra in texten fran behandlingslinjen har (i pdf format). Om ni dnskar se hur
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behandlingslinjerna ser ut hdnvisar vi till landstingets hemsida. Ovriga 42 publicerade behandlingslinjerna.

Genomfoérande:

Atgirder
Kontinuerlig uppdatering.

Kommentar
Behandlingslinjerna tas fram av arbetsgrupper med experter inom respektive omrade.

Ovriga kommentarer

Region X har inga allménna eller specifika texter om hélsoframjande férhallningssatt utan vi ser nog detta som en del
av den personcentrerade varden. Vi anvdnder inte uttrycket hilsoframjande forhallningssatt.
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5.2. Personcentrerad vard

Tabell 1: Oversikt av enkatsvar avseende personcentrerad vard, kartlaggning 2016.

Kartlaggning 2016
Antal deltagande medlemmar 20
Inkomna enkéatsvar som avser personcentrerad vard 12

Inkomna enké&tsvar som &r allmanna

Inkomna enkatsvar utan uppdragstexter

Inget svar pa fragan om personcentrerad vard 6

Inkomna enkatsvar med information om extra ersattning ‘ 1 ‘

Tabell 2: Oversikt av inkomna svar avseende personcentrerad vard for respektive landsting/region efter besvarade

enkatfragorna.
g
% .| Els 5|5
= 28| 2|5 |5 |2|E5F%
5 s | E 1l E|B|C| EIEE
. : a2 | 3| 2| S| E|S|E|E3E
Landsting/ Region Uppdrags-/ avtalstext S g s | 8 |12 | 8|slgse
Exempel 1 Specifikt Ja Ja | Ja
Exempel 2 Specifikt Ja Ja | Ja
Exempel 3 Specifikt Ja Ja Ja Ja | Ja
Exempel 4 Specifikt Ja Ja Ja
Exempel 5 Specifikt Ja Ja Ja Ja
Exempel 6 Specifikt Ja Ja
Exempel 7 Specifikt Ja Ja
Exempel 8 Specifikt Ja Ja
Exempel 9 Specifikt Ja
Exempel 10 Specifikt Ja
Exempel 11 Specifikt Ja
Exempel 12 Specifikt Ja
Exempel 13 Allmant Ja Ja | Ja
Presenteras inte 1* Ingen Ja
Inget svar 1
Inget svar 2
Inget svar 3
Inget svar 4
Inget svar 5
Inget svar 6

*) Inkomna svar som inte ar fullstandiga, ar identiska med tidigare svar, innehaller information utan betydelse for
kartlaggningen, ar irrelevanta for fragan eller ar allmant otydliga presenteras inte.

136



HFS

Niitverket Hilsofrimjande hilso- och sjukvard

Féljande exempel innehaller uppdragstexter som avser personcentrerad vard.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Patient- och brukarmedverkan &r en sjélvklar del i hélso- och sjukvarden och patienten/brukaren dr en medskapare i
varden. Verksamheterna ska anpassa organisation, process och rutiner efter férhallningssattet personcentrerad vard,
bade pa individ- och verksamhetsniva. Vardet pa vardens insatser mats bland annat i uppnadd hélsa. Det mest
effektiva sattet ar da att forebygga ohalsa vilket ska ha hog prioritet i verksamheterna. Det ska vara fokus pa resultat
for patienten. Varde for patienterna skapas i vardens processer, darfor ska processarbetet intensifieras. Processerna
ska flédesorienteras utifran patienten. Vil fungerande vardprocesser mellan saval specialiteter som huvudman kravs
for att tillfredsstalla stora behovsgruppers vaxande krav pa god vard.

Uppfoljningsmatt

Variablerna nedan avseende kén och geografi:

e Bemoétande: Andel patienter (individer) som upplever ett gott bemotande

e Delaktighet: Andel patienter (individer) som upplever delaktighet

e Information: Andel patienter (Individer) som upplever att de fatt tillrdcklig information

Malvirde
Minskade skillnader

Dokument/datakilla
Nationell patientenkat PUK 9

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text frin motsvarande styrdokument

Patientens starka stallning i varden ar utgangspunkt for att kunna ge en patientfokuserad vard. Patientfokuserad vard

innebar ett samspel av for patienten flera vardeskapande delar sasom bemotande, delaktighet, information,

kontinuitet och samverkan.

Vardleverantoren skall:

e  Mota patienten utifran en helhetssyn pa livssituation, halsotillstand och sjukvardsbehov.

e Vara lyhord infor den enskildes, och narstaendes, behov och 6nskemal.

e  Ge ett tryggt och vardigt omhdndertagande och bemodtande som tar hansyn till patientens integritet och
vardbehov.

e  Ge tillracklig information om patientens sjukdom och dess behandling sa att patienten

e  forstar, kan paverka och har mojlighet att medverka i sin egen vard.

e  Ha kunskap om och en 6ppenhet infor komplementarmedicinska metoder.

e Erbjuda en god kontinuitet och i synnerhet sakerstalla kontinuiteten for patienter med frekvent och/eller
omfattande vardbehov.

e Sikerstdlla kontinuerliga kontakter och smidiga 6vergangar for patienten mellan vardgivare genom tydligt
ansvarstagande 6verordnat organisatoriska granser och begransande ansvarsomraden samt informera patienten
om ansvarig lakare eller sjukskoterska.

Uppfoljningsmatt
Strategiskt mal: Delaktiga och ndjda patienter.
Framgangsfaktor: Halso- och sjukvard dar patienter och narstdende ar medskapare

137



HFS

Niitverket Hilsofrimjande hilso- och sjukvard

1. Nyckelindikator: Andel patienter (kvinnor, man, totalt) som upplever sig delaktiga i besluten om sin egen vard och
behandling inom: - Primarvard - Somatisk 6ppenvard - slutenvard

Framgdngsfaktor: Patientfokuserad halso- och sjukvard

2. Nyckelindikator: Region Xs placering bland landstingen/regionen avseende fragan i nationella patientenkdten om
patienterna kan rekommendera andra den enhet man besokt: - Primarvard - somatisk 6ppenvard - somatisk
slutenvard

Malvérde
1. Ingangsvarde 2014 77 % malvarde 2016: 80 %.
2. Malvarde 2016: battre an riksgenomsnittet

Dokument/datakilla

Regelbok for vardval primarvard 2015

1. Uppgifter hdmtas fran den nationella patientenkaten.
2. Uppgifter hdmtas fran den nationella patientenkaten

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Hjart- och karlsjukdomar ar den vanligaste dodsorsaken i medelaldern och hdanger samman med levnadsvanor.
Landstinget arbetar darfor med Xs halsoundersékning som ar ett primarpreventivt och halsoframjande program.
Programmet ingar i primarvardens grundatagande i hela lanet. Halsocentralen ska genomféra Xs halsoundersokning
(VHU) for de aldersgrupper som VLL beslutat eller kommer att besluta om enligt faststallda riktlinjer och rutiner.

Uppfoljningsmatt

Uppféljning avser Halsocentralens strategiska arbete med att forbattra befolkningens halsa genom halsoframjande
och sjukdomsférebyggande insatser. Det omfattar Xs hdlsoundersékningar, arbete med livsstilsfragor, forebyggande
insatser, modra- och barnhalsovard etc. Uppféljning av patienternas upplevelse av bl. a. bemdétande, information och
delaktighet sker genom matning med Nationell patientenkat.

Dokument/datakilla
Folkhéalsopolitiskt program Xs lans landsting 2016-2019
Uppdrag och regler inom halsoval

Ersattning
Besok for Xs halsoundersokning: Sarskild besdksersattning 600 kr + patientavgift 200 kr

Genomférande:

Atgirder
Genomféra Xs halsoundersokning (VHU) for de aldersgrupper som VLL beslutat eller kommer att besluta om enligt
faststallda riktlinjer och rutiner.

Dokument/datakilla
Hélsa 2020 - Aktivitetsplan ar 2015-2019
Uppdrag och regler inom halsoval
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Exempel 4

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Landstingsplanen 2015-2018 anger att patienterna ska vara delaktiga i vardkedjan. Patienter och narstaende, oavsett
alder, ska vara valinformerade, ha inflytande 6ver vard och behandling och kdnna trygghet. Enligt patientlagen ska
hélso- och sjukvarden ga fran att behandla patientens sjukdom till att bidra till individens halsa. Varden ska stérka
individens férmaga att forvarva, forsta och anvanda information for att bibehalla, framja eller forbattra sin halsa.
Detta ska ske genom ett personcentrerat och halsoframjande férhallningssatt. Personcentrerad vard utgar ifran
patientens egen upplevelse. Varje enskild persons forutsattningar, resurser och eventuella begransningar ar
utgangspunkten och patienten blir dirmed en partner i varden. Forhallningssattet "inga beslut om mig utan mig"
bidrar till mer delaktiga patienter och narstaende. Vardkvaliteten 6kar och genom minskade vardtider blir varden mer
resurseffektiv. Landstingets arbete med personcentrerad vard utgar ifran strategin for Medborgare-, patient- och
narstaendemedverkan. Vardéverenskommelse ska inf6ras for att tydliggéra sjukvardens dtaganden och patientens
rattigheter. | den politiskt beslutade "Handlingsplan for att starka patientens stallning i halso- i sjukvarden" finns
féljande uppdrag:
e Halso- och sjukvarden i X 1an ska personcentreras och bygga pa trygghet, delaktighet och gott bemétande.
e Under 2016 ska utvecklingsprojekt for ett halsoframjande férhallnings- och arbetssatt med utgangspunkt fran
metodiken for personcentrerad vard genomféras.

Uppfoljningsmatt

Nationella patientenkaten:

e Information och kunskap

e Delaktighet och involvering
e  Respekt och bemotande

e  Helhetsintryck

Malvarde
Annu ej faststéllt p& grund av en ny svarsskala fér Nationell patientenkit from hésten 2015

Dokument/datakilla

Landstingsplanen 2015-2018

Strategi for medborgare, patient och narstaendemedverkan.
Handlingsplan for att starka patientens stallning i hédlso- och sjukvarden.

Genomférande:

Atgirder
Pilotprojekt for personcentrerad vard med flera aktiviteter enligt Handlingsplan for att starka patientens stéllning i
hélso- och sjukvard

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Personcentrerad vard innebar att personen satts framfor sin sjukdom och att varden utgar fran patientens/personens
upplevelse, resurser och behov. Det handlar om ett partnerskap mellan patienter/anhoriga och professionella
vardgivare.

Inriktning:

Den enskilde patienten ska uppleva att varden dr sammanhallen och enkel samt kdnna sig delaktig i, och ha tillit till, de
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beslut som tas. Bemotande, information, kommunikation och service ska ges utifran manniskors lika varde,

individuella forutsattningar och behov. Patienter och narstaende ska ses som sjalvklara aktérer i varden. De etiska

aspekterna ska beaktas i det dagliga arbetet. Vardgivaren ska skapa forutsattningar for och sakerstalla att

Socialstyrelsens handbok Din skyldighet att informera och gora patienten delaktig fullfoljs. Tillgang till och

anvandningen av e-tjanster ska vara ett sjalvklart verktyg for att uppna personcentrerad vard.

Overgripande mal:

e Patientens fortroende for halso- och sjukvarden ska 6ka genom att tillginglighet, information, bemétande och
delaktighet forbattras

e Patientens integritet, sjdlvbestimmande och delaktighet ska sdkerstallas enligt intentionerna i Patientlagen

Uppfoljningsmatt

e Ké&nde du att du blev bemott med respekt och pa ett hansynsfullt satt?

e  Fick du tillrdcklig information om ditt tillstand?

e Kéande du dig delaktig i beslut om din vard och behandling, sa mycket som du 6nskade?

e Tillganglighet

e Fortroende

e Anvindning av e-tjanster pa 1177 ur medborgarnas perspektiv (ny indikator som ar under utveckling)

Dokument/datakilla
Nationell patientenkdt/1177

Genomforande:

Atgarder
Anvander data fran nationell patientenkat samt tittar pa anvandandet av e-tjanster pa 1177

Resultat:

Kommentar
Arsrapporten fér 2015 &r inte sammanstlld annu. Redovisas inte explicit i delarsrapporten.

Exempel 6

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

| respektive vardoverenskommelse finns en skrivning om att utgangspunkten fér 6verenskommelsen ar
regionfullméaktiges budget for 2016. Ett av de prioriterade malen i Regionfullmaktiges budget ar att "Patientens
stallning inom hélso- och sjukvard ska starkas" bland annat genom att "Utveckla ett personcentrerat arbetssatt"
Ett exempel till &r att SkaS sedan februari 2015 har ett sjukhusdirektorsbeslut att inféra personcentrerad vard (Dnr:
SkaS 88-2015).

Uppfoljningsmatt
Alla sjukhus har indikatorer i sin uppféljningsplan (som finns som bilaga till respektive vardéverenskommelse) som pa
nagot satt foljer upp regionfullmaktiges budget.

Dokument/datakilla
Respektive sjukhus vardéverenskommelse 2016.
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Exempel 7

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text frin motsvarande styrdokument

Landstingsplan 2016:

Bade den nya patientlagen och landstingets inriktning pa en 6kad medverkan av patienterna i varden ar vagledande
for ett fortsatt arbete med patientinvolvering i forandringsarbete och utveckling av vardens processer. Bada
strategierna ligger till grund for arbetet inom respektive omrade under 2016.

Dokument/datakilla
Flerarsplan 2016 - 2018 samt landstingsplan med budget och investeringsplan 2016
Landstingets folkhalsostrategi 2015-2020 En god och jamlik hélsa i hela befolkningen

Kommentar

Experio Lab med Landstinget i X som bas utgor ett nationellt centrum for patientnara tjansteinnovation som
tillsammans med andra ska skapa och sprida kunskap om tjansteinnovation och design inom offentlig sektor. Exempel
pa genomforda arbeten: "Kroniskt engagerade” - skapa goda exempel for hur varden av patienter med kroniska
sjukdomar kan bedrivas med en hogre grad av medskapande for radikalt forbattrad vard, foljsamhet till nationella
riktlinjer och tidig upptackt. "Vardcentral 2.0" Patienter och personal skissar pa hur primarvarden skulle kunna se ut
for att fungera battre for alla parter med utgangspunkt i patientens upplevelse av primarvarden.

Exempel 8

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text frin motsvarande styrdokument

1. Varje manniska ska métas med respekt och behandlas pa lika villkor. Ett personcentrerat forhallningssatt som
starker integritet, sjadlvbestdmmande och delaktighet ska genomsyra hela var halso- och sjukvard. Vi ska arbeta
for en @nnu mer personcentrerad vard dar utgangspunkten ska vara att se hela manniskan. For att skapa tryggare
patienter ska delaktighet och partnerskap i varden efterstravas.

2. Varden ska vara personcentrerad och begreppet personcentrerad vard och dess innebord skallspridas genom
olika insatser och aktiviteter. Patientlagen ar ett stod i detta arbete. Det goda motet och samtalet mellan patient,
narstaende och varden maste ges mojlighet att utvecklas. En kartlaggning av verksamheternas pagaende
processer, rutiner och aktiviteter gallande personcentrerad vard ska genomforas 2016, med syfte att under 2017
forstarka arbetet genom respektive verksamhetsplan.

Dokument/datakilla
1. Budget 2016
2. Overgripande verksamhetsplan 2016

Kommentar
Handlingsplan 2016 med langsiktig planering 2017 - 2018 &r inlamnad till hilso- och sjukvardens ledningsgrupp i
december 2015

Exempel 9

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
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En personcentrerad halso- och sjukvérd innebar att varden ges med respekt och lyhérdhet for individens specifika
behov, férvantningar och varderingar, och att dessa végs in i de kliniska besluten. Varden och behandlingen ska sa
langt som mojligt utformas och genomforas i samrad med patienten. Patienten ska ges individuellt anpassad
information om sitt hélsotillstdnd och om de metoder for undersékning, vard och behandling som finns. Patienten ska
visas omtanke och respekt.

Dokument/datakilla
Regelboken

Exempel 10

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Region Xs malsattning ar att ha néjda patienter. Att arbeta med patientcentrerad vard ar en vag att fa néjda patienter.

En patients sjalvbestimmande maste respekteras, en helhetssyn maste rada och en tilltro till patientens egenférmaga

maste finnas. En forutsattning ar att patienten gors delaktig och far information. Ett vdlfungerande patientflode

utifran patientens behov 6ver de organisatoriska granserna ar nédvandighet for att arbeta patientcentrerat.

Aktiviteter som har en koppling mot en mer patientcentrerad vard 2015:

e  kunskapsstyrning

e utveckla och implementera modeller fér en mer patientcentrerad vard

e skapa forutsattningar for utveckla nya innovativa arbetsatt for att méta befolknings behov och kommunikation av
hélso- och sjukvard

e processutveckling — effektiva vardfloden

e |T-stod

Dokument/datakilla
Handlingsplan Region X - Tillganglighet och samordning for en mer patientcentrerad vard 2015

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Enligt Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017:

Personcentrerad vard

e Regionen stravar efter att pa fler och nya satt involvera patienter och narstaende i hélso- och sjukvarden. For att
arligen fanga upp lansinvanarnas kunskaper om, erfarenheter av och attityder till hdlso- och sjukvarden anvands
Vardbarometern. Patienternas erfarenheter av ett specifikt besok eller vardtillfalle fangas via den nationella
patientenkaten.

Dokument/datakilla
Budget med verksamhetsplan 2015, flerarsplan 2016-2017.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument
Overgripande mal
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e Landstinget Xs halsoframjande och sjukdomsférebyggande insatser ska vara strukturerade och utga fran
individens och befolkningens behov. Insatserna ska ske saval generellt som i det individuella métet for att na
malet om en jamlik halsa for lanets befolkning. Detta ska ske i samverkan inom landstinget och med andra
aktorer, alltid med befolkningens livsvillkor och levnadsvanor i fokus. Ta fram utbildning i hdlsoframjande och
personcentrerat forhallningssatt. Chefer och medarbetare utbildas i personcentrerade moéten och halsoframjande
forhallningssatt

e  Xssjukhus arbetar for att vardverksamheternas arbete ska ledas och utvecklas genom kunskapsstyrning dar
personcentrerad vard ar en viktig del.

Genomférande:

Atgarder
Seminariedag planeras for enhets- och verksamhetschefer om kunskapsstyrning och vardeskapande vard. Arbetet
med att ta fram utbildning i personcentrerat arbete startar varen 2016.

Foljande exempel innehaller uppdragstexter som ar allman och avser inte bara personcentrerad var.

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Landstinget X drivs inte genom uppdragsstyrning utan féljande styrdokument rader:
e Landstingsplan 2016-18

e Verksamhetsplaner for Landstingsstyrelsen och namnderna 2016

e Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas handlingsplaner 2016

Text fran Landstingsplan 2016-18

Med sikte pa visionen livskvalitet for dig, vardkvalitet for oss, tar landstinget X avstamp i fyra politisk prioriterade
overgripande malomraden:

1. God hélso- och sjukvard med insatser for en battre folkhélsa.

2. Aktivt klimat- och miljoarbete for hallbara livsmiljoer.

3. Hallbar kostnadsutveckling fér en langsiktig stabil ekonomi.

4. Engagerade medarbetare och god utvecklingsméjligheter.

Landstingets samtliga verksamheter har ett brett uppdrag i det férebyggande folkhédlsoarbetet, dar kunskap om
medborgarnas behov ar en central faktor. Samverkan med 6vriga samhallet och dess aktorer ar en viktig forutsattning.
Formerna for detta ska standigt utvecklas.

Malomradet god hélso- och sjukvard med insatser for battre folkhalsa innehaller fem inriktningsmal:

1. Landstinget X har god tillgdnglighet till besok och behandling.

2. Landstinget Xs arbete for en battre folkhalsa avspeglas i en 6kad jamlik hélsa.

3. Medborgare och patienter har stort fortroende fér Landstinget Xs verksamheter.
4. Landstinget X erbjuder en trygg och séker hélso- och sjukvard.

Landstinget X erbjuder en hélso- och sjukvard med patientens perspektiv i fokus.

Vi ska ta vara pa alla moten med vara patienter och ge dem forutsattningar att ta ansvar for att hantera sin halsa,
sjukdom eller funktionsnedsattning. Att framja héalsa ar en viktig strategi for att uppna visionen livskvalitet for dig,
vardkvalitet for oss.

Ett framgangsrikt férebyggande och hélsoframjande arbete for en béttre eller bibehallen hélsa pa sikt leder till
minskade sjukvardskostnader och innebar ett effektivt nyttjande av sjukvardens resurser. Detta arbete ska bedrivas
medvetet och uthalligt och integrera ett halsoframjande och sjukdomsforebyggande férhallningssatt i hela
vardkedjan. Tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor ar de fyra
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levnadsvanor som bidrar mest till den samlade sjukdomsbdrdan. Socialstyrelsens nationella riktlinjer for
sjukdomsforebyggande metoder ska foljas i detta arbete. Det finns skillnader i upplevd hdlsa mellan kénen, mellan
olika socioekonomiska grupper och mellan olika dldersgrupper. Detta innebar att halsan inte ar jamstallt eller jamlikt
fordelad i vart 1an. Landstingets folkhdlsoarbete ska bidra till en storre jamlikhet i den sjdlvupplevda halsan.
Landstinget har ett viktigt ansvar for den langsiktiga halsoutvecklingen, men manga faktorer som paverkar hélsan
ligger utanfor landstingets ansvarsomrade. Samverkan med andra aktorer blir dirmed en viktig strategi for att
astadkomma resultat. Folkhalsopolicyn for X 1an 2014-2018 ska vara grunden for denna samverkan och vagledande for
vara verksamheter i det hdlsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetet.

Text fran Landstingsstyrelsens verksamhetsplan 2016:

De huvudsakliga framgangsfaktorerna for Landstingsdirektérens stabs arbete inom malet ar:
e Halsoframjande och forebyggande riktlinjer ar val férankrade och tillampas

e Stddja ett hélsoframjande och personcentrerat forhallningssatt i varden

e  Stddja utvecklingen av distansbesok i varden

Text fran Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016:

Vardenheterna ska, utifran den folkhalsopolitiska policyn och Landstingsplanens mal, i samverkan med andra
samhallsaktorer bedriva ett offensivt folkhdlsoarbete i ldnet. Malen ar att halso- och sjukvarden ska ha en god
tillganglighet till besdk och behandling, vara forebyggande for en battre folkhalsa och for en 6kad jamlik vard och
kunna erbjudas med patientens perspektiv i fokus.

Text fran Psykiatri/habiliteringsforvaltningens handlingsplan 2016:
Foérvaltningen ska arbeta med samtal kring levnadsvanor.

Text ur Folktandvardens handlingsplan 2016:

For att Folktandvarden ska kunna framja saval den allmédnna halsa som munhélsan och forebygga sjukdom ar det
viktigt att ett halsoframjande och sjukdomsforebyggande forhallningssatt integreras i hela vardkedjan. Tidiga och
lampliga insatser ska goras bade pa individ-, grupp- och befolkningsniva och vi ska ta till vara pa alla méten med vara
patienter och ge dem férutsattningar att var delaktiga i arbetet for sin egen hélsa, vard och behandling.

Text ur Xsjukhusets handlingsplan 2016 inte mojligt annu, da den beslutas forst vid manadsskiftet.

Uppfoljningsmatt

Namnden for Xsjukhuset:

1. Sammanhallen vard och omsorg for dldre. Arbete bedrivs enligt projektet SAMSPEL. Andelen patienter som maste
aterinlaggas (aterinskrivas) pa sjukhuset inom 30 dagar ska minska.

2. Andel patienter som uppger att de blivit bemotta med respekt och pa ett hansynsfullt satt.

Namnden for Psykiatri och habilitering:

3. Andel patienter som uppger att de har blivit bem6tta med respekt och pa ett hansynsfullt satt. (PUK-varde
indikator bemoétande)

4. Andel patienter som kdnner delaktighet i beslut om vard och behandling i den omfattning de 6nskar

Landstingsstyrelsen:

5. Andel patienter som uppger att de blivit bem6tta med respekt och pa ett hansynsfullt satt (PUK-varde
bemoétande)r (PUK-varde indikator Delaktighet)

6. Andel patienter som kdnner delaktighet i beslut om vard och behandling i den omfattning de 6nskar (PUK-varde
delaktighet)

Malvérde

Namnden for Xsjukhuset:

1. Arlig forbattring

2. Arlig forbattring

Namnden for psykiatri och habiliteringen:
3. Hogre an riksgenomsnittet
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4. Hogre an riksgenomsnittet
Landstingsstyrelsen:
5. Arlig forbattring
6. Arlig forbattring

Dokument/datakilla

e Landstingets samlade delars- och arsbokslut

e Uppfodljning av Uppdragsbeskrivning och Regelbok for Halsoval X 2016

e  Forvaltningarnas delars- och arsbokslut

e  Statistik fran Qlickview som bygger pa dokumentation i vardinformationssystemet System Cross
e  Statistik fran Nationella Patientenkaten och Vardbarometern

Ersattning
Ingen sarskild ersattning utgar - ingar i grunduppdraget

Ovriga kommentarer:

Inget 6vergripande uppdrag finns men X har ett eget pagaende utvecklingsarbete med "personcentrerad rond" och
"personcentrerad 6verlamning". X arbetar ocksd med Vardebaserad vard dar 6kat patientdeltagande ar ett mal.
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Slutkommentarer

Ovrigt som stottar vart arbete, tagits fram for att stdtta i verksamheterna eller som sker utdver det som redovisats

ovan ar bl. a:

e Vardprogram for arbetet med sjukdomsférebyggande metoder i Landstinget X

e Handlingsplan, olika (levnadsvanor, undernutrition m.m.)

e  Personalhandledning har tagit fram for att stotta medarbetarna i arbetet med levnadsvanorna

e Dikteringsmall som tagits fram for lakare for att férenkla arbetet med levnadsvanorna

e Informationsmaterial for personal for arbete med levnadsvanor

e Informationsmaterial for patienter om levnadsvanor

e Applikation for uppfoéljning som majliggor for varje vardenhet att var manad félja sitt sjukdomsforebyggande
arbete med direkt koppling till maluppfyllelse.

e Landstingsdirektéren har tagit beslut om systematiskt arbete for att forstarka personcentreringen i varden under
2016 - handlingsplan ar under framtagande.

e Det lansgemensamma folkhédlsopolicyarbetet forstarker samarbetet kring folkhalsofragorna, men stottar ocksa
landstingets eget interna arbete

e Landstinget X samarbetar med naringslivet, X Tekniska Hégskola, Region X m.fl. i projektet SICAHT (Swedish
Innovation Center for Applied Health Technology) som handlar om att inventera och identifiera behov av
teknologiska I6sningar for battre livskvalitet i olika patientgrupper. Detta ar ett arbete som syftar till att utga fran
patientens behov och fokus.

Svaren hanvisar till styr- och ledningsdokument pa évergripande landstingsniva, landstingsplan, folkhdlsostrategi samt
indirekt dven till Krav och kvalitetsbok for vardval. En del fragor ror verksamhetsstyrning dar har vi hanvisat till nagra
fa relevanta vardprogram och vardrutiner.

Texter och ambitioner finns nedskrivna i flera dokument som géller hela organisationen. Tydliga uppdrag med viss
uppfoljning och ersattning finns endast inom primarvarden. Enkatens mall hindrar redigering i vissa rutor och darmed
ar vissa rutor roriga och svarlasta, beklagar detta.

e Introduktionsar for nyutexaminerade och nyanstallda sjukskoterskor som innehaller bl.a. levhadsvanors betydelse
for halsa, samtal om levnadsvanor och halsoframjande forhallningssatt.

e "Goda levnadsvanor gor skillnad" finns att anvanda i patientméten, i vantrum eller dar det anses lampligt.

e | diagnosrelaterade patientutbildningar, t.ex. diabetes och artros, ingar ett baspaket av information om
levnadsvanornas betydelse framtaget i samarbete med ldkemedelskommittén.

e  Xs 50-aringar kommer att erbjudas hédlsosamtal med breddinférande 2017

e Halsocentrum X bestar av Halsocenter, Tobaksenhet och Sjalvhjalpscentrum. Halsocenter finns pa fyra stéllen i
lanet dér det arbetar hilsopedagoger och beteendevetare. Dit kan lanets innevanare soka sjalva och/eller varden
kan hénvisa patienterna for vidare stod i sin beteendeférandring dock langst i 6 manader. Denna verksamhet ar
kostnadsfri och dar fors heller inga journaler utan besdkaren fyller i en enkat vid inskrivningen och samma enkat
vid utskrivningen efter 6 manader.

e Tobaksenheten har utbildade tobaksavvénjare och verkar 6ver hela lanet med saval individuellt stod som
gruppverksamhet. Verksamheten ar avgiftsbelagt och ingar i hogkostnadsskyddet. Varje vardcentral har egna
tobaksavvanjare och Tobaksenheten har ett natverk fér kompetensutveckling. Befolkningen kan sjalva boka tid till
enheten eller bli hanvisade med eller utan remiss fran varden.

e  Sjalvhjalpscentrum erbjuder stod genom sjalvhjalpsgrupper dar deltagarna kan dela erfarenheter med andra i
liknande situation samt fa och ge stod. Verksamheten &r kostnadsfri.

Aven Folktandvarden har ett uppdrag i befolkningsansvaret fér barn och ungdomar att arbeta med tobaksprevention.
Forutom information och registrering av tobaksvanor i samband med individuell behandling (tobaksbruk registreras
for alla barn och ungdomar vid aldrarna 12, 16 och 19 ar), ansvarar Folktandvarden dven for upplysningsverksamhet i
samarbete med skolorna. Folktandvarden ska medverka i regionens folkhalsoarbete vilket innebar att ge rad om
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levnadsvanor till patienter for att uppna en god tandhélsa, sarskilt vad avser kostrad och tobaksprevention samt aktivt
erbjuda tillgang till tobaksavvanjning saval individuellt som i grupp. Bade Folktandvarden och privattandvarden har
mojlighet att arbeta med tobaksavvanjning. Under 2014 var det 109 stycken patienter som erhéll tobaksavvanjning via
tandvarden. Statistik for 2015 finns @nnu ej tillganglig.

Detta ar fran VP och KoK bok 2015, som togs fram 2014, dvs. innan vi blev medlemmar. Vi har 2016 en mycket mer
detaljerad och halsoinriktad, men dnda 6vergripande, VP

Detta var en mycket omfattande och kranglig enkat att fylla i. Att kopiera och klistra funkade ej i mallarna som dnskat.
Ifyllande har tagit minst 8 tim i ansprak. Utmattning pa slutet och ej orkat fylla i som vore 6nskvart!! Puh!!

Motiveringar fran icke deltagande region/landsting:

Tack for din paminnelse! Innan jul satt jag mig for, att med de béasta intentioner, besvara enkdten men den var sa
omfattande och vart underlag sa svartgenomtrangd att jag gav upp. Vi har tyvarr inga mojligheter att besvara enkaten
och far sta for det. Beklagar.

Med héanvisning till att X under varen ska revidera allménna villkor (basdelen i vardvalen) kommer vi ej att delta i
enkaten. Generellt kan sagas att i allmanna villkor stipuleras krav pa att halso- och sjukvarden ska arbeta
hélsoframjande, men varken tobak, alkohol, kost eller fysisk aktivitet omnamns dar, ej heller hilsoframjande
forhallningssatt. Dessa aspekter omnamns specifikt i varje enskilt avtal med unika avtalsformuleringar. Vi har inlett ett
arbete med att en 6versyn av hur vi bast kravstéller arbetet med levnadsvanor fér olika verksamhetsomraden. Det
kdnns inte relevant att dela de skrivningar och den inriktning som vi haft eftersom vi arbetar med att férandra dem.
Nar vi i ndsta led har hunnit skaffa oss en uppfattning om vilken effekt olika krav och indikatorer har ar vi beredda att
aterkomma. Det kdanns dock viktigt att en framtida enkat tillvaratar erfarenheten av olika skrivningar och indikatorers
varde och betydelse for styrning och uppféljning, alltsa en férdjupning snarare dn en sammanstallning.
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Enkat

Bilaga 1

Bilaga 1

Kartlaggning av huvudmannens styr- och ledningsdokument avseende halsoframjande halso- och

sjukvard

Vanligen fyll in uppgifter om person/er som besvarar enkaten for medlemsorganisationen:

Medlemsorganisation:

Jag som besvarar enkaten ar:

Namn:

Min befattning:

Min roll i HFS:

Kontaktuppgifter:
E-post:

Telefon:

Jag som besvarar enkaten ar:
Namn:

Min befattning:

Min roll i HFS:

Kontaktuppgifter:
E-post:

Telefon:

Jag som besvarar enkaten ar:

Namn:

Min befattning:

Min roll i HFS:

Kontaktuppgifter:
E-post:

Telefon:

Jag som besvarar enkaten ar:
Namn:

Min befattning:

Min roll i HFS:

Kontaktuppgifter:
E-post:

Telefon:

Ovrig information (frivillig):
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Fragor om styrning via uppdrag/avtal/motsvarande avseende prevention i medlemsorganisation:
1. Tobak

1.1. Tobak allmant

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppfdljningsmatt

Malvirde

Dokument/datakilla

Ersattning

Kommentar

Genomfdrande:

Atgarder

Dokument/datakalla

Kommentar

Resultat:

Kommentar
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Fragor om styrning via uppdrag/avtal/motsvarande avseende prevention i medlemsorganisation:

2. Tobak

Bilaga 1

1.2. Tobak specifikt — Tobaksfri i samband med operation, tobaksfria sjukhus/omrade

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppfoljningsmatt

Malvirde

Dokument/datakilla

Ersattning

Kommentar

Genomfdrande:

Atgirder

Dokument/datakalla

Kommentar

Resultat:

Kommentar
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Fragor om styrning via uppdrag/avtal/motsvarande avseende prevention i medlemsorganisation:
3. Alkohol

2.1. Alkohol allmant

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppfoljningsmatt

Malvirde

Dokument/datakilla

Ersattning

Kommentar

Genomfdrande:

Atgirder

Dokument/datakalla

Kommentar

Resultat:

Kommentar
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Fragor om styrning via uppdrag/avtal/motsvarande avseende prevention i medlemsorganisation:
4. Alkohol

2.2. Alkohol specifikt -Riskbruk

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppfoljningsmatt

Malvirde

Dokument/datakilla

Ersattning

Kommentar

Genomfdrande:

Atgirder

Dokument/datakalla

Kommentar

Resultat:

Kommentar
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Fragor om styrning via uppdrag/avtal/motsvarande avseende prevention i medlemsorganisation:
3. Mat

3. 1. Mat - Alilmant

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppfdljningsmatt

Malvarde

Dokument/datakalla

Ersattning

Kommentar

Genomfdrande:

Atgarder

Dokument/datakilla

Kommentar

Resultat:

Kommentar
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Fragor om styrning via uppdrag/avtal/motsvarande avseende prevention i medlemsorganisation:

5. Mat

Bilaga 1

3. 2. Mat specifikt — Undernaring pa sjukhus, patientnéjdhet med sjukhusmat, och liknade

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppfoljningsmatt

Malvirde

Dokument/datakilla

Ersattning

Kommentar

Genomfdrande:

Atgirder

Dokument/datakalla

Kommentar

Resultat:

Kommentar
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Fragor om styrning via uppdrag/avtal/motsvarande avseende prevention i medlemsorganisation:
4. Fysisk aktivitet

4.1. Fysisk aktivitet allmant

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppfoljningsmatt

Malvirde

Dokument/datakilla

Ersattning

Kommentar

Genomfdrande:

Atgirder

Dokument/datakalla

Kommentar

Resultat:

Kommentar

155



Bilaga 1

Fragor om styrning via uppdrag/avtal/motsvarande avseende prevention i medlemsorganisation:
4. Fysisk aktivitet

4.2. Fysisk aktivitet specifikt — FaR (Fysisk aktivitet pa Recept)

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppfoljningsmatt

Malvirde

Dokument/datakilla

Ersattning

Kommentar

Genomfdrande:

Atgirder

Dokument/datakalla

Kommentar

Resultat:

Kommentar
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Fragor om styrning via uppdrag/avtal/motsvarande avseende halsoframjande forhallningssatt i motet med patienten
resp. personcentrerad vard i medlemsorganisation:
5. Halsoframjande férhallningssatt i motet med patienten och personcentrerad vard:

5.1. Vardgivaren utvecklar, utformar vardtjanster och vardprocesser i syfte att systematiskt

tillampa halsoframjande forhallningssatt i motet med patienten och ddarmed stdrka
manniskors upplevda valbefinnande, forbattra motstandskraft och ldkeférmaga
Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppféljningsmatt

Malvirde

Dokument/datakilla

Ersattning

Kommentar

Genomfdrande:

Atgarder

Dokument/datakalla

Kommentar

Resultat:

Kommentar
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Fragor om styrning via uppdrag/avtal/motsvarande avseende halsoframjande forhallningssatt i motet med patienten
resp. personcentrerad vard i medlemsorganisation:
5. Halsoframjande férhallningssatt i moétet med patienten och personcentrerad vard:

5.2. Vardgivaren utvecklar, utformar vardtjanster och vardprocesser i aktivt samarbete med

patienter i syfte att systematiskt tillampa personcentrerad vard
Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppféljningsmatt

Malvarde

Dokument/datakilla

Ersattning

Kommentar

Genomfdrande:

Atgarder

Dokument/datakilla

Kommentar

Resultat:

Kommentar
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6. Slutkommentar

Tack for er medverkan!
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Enkatanvisningar och féljebrev

Kartlaggning av huvudmannens styr- och ledningsdokument avseende
halsoframjande hdlso- och sjukvard via enkat

Med denna enkat vill vi samla underlag for att genomféra en kartlaggning och skapa en exempelsamling av befintliga
styr- och ledningsdokument (uppdrag, avtal, uppféljning, ersattning, atgard) avseende halsoframjande hélso- och
sjukvard for 2016 for omraden prevention med fokus pa levnadsvanor, halsoframjande forhallningssatt med fokus pa
moten/bemotanden samt personcentrerad vard.

Uppdragets syfte ar att starka prevention, halsoframjande arbete och personcentrerade forhallningssatt i halso- och
sjukvarden genom att ta fram en 6vergripande sammanstallning av avtals- och/eller uppdragstexter som kan fungera
som en praktisk exempelsamling fér medlemmarna i natverket. Sammanstéallningen kan komma att ligga till grund for
utformning av egna formuleringar samt till att anvandas i diskussion mellan vard- och uppdragsgivare eller vid
utvarderingar av egna lednings- och styrningsdokument, processer och dven resultat.

Denna enkat ar en fortsattning pa den enkat som genomférdes 2011 och som var grund for den rapport med rubriken
”Avtals- och uppdragstexter med fokus pa levnadsvanor, en exempelsamling” som var mycket uppskattad av HFS -
natverkets medlemsorganisationer. Det har ocksa gatt drygt fyra ar sedan Socialstyrelsens publicerade nationella
riktlinjer for sjukdomsférebyggande metoder och Socialstyrelsen har redan gjort en utvardering av tillampning av
riktlinjerna under 2014 (publicerat januari 2015). Utvarderingen har kommit fram till att det finns en viss troghet i
landstingens styrprocesser som gor att det tar tid innan atgarderna far fullt genomslag i hdlso- och sjukvarden, i
synnerhet da landstingens alla verksamheter omfattas av riktlinjerna. Darfor anser vi att denna enkét och
efterfoljande rapport/exempelsamling kommer att skynda pa den processen genom att bidra till erfarenhetsutbyte av
olika satt att tillampa nationella riktlinjer.

Fragorna dr medvetet vida for att ge en bred fangst av svarsexempel som inbegriper patient-, befolknings- och styr-
och ledningsperspektivet. Personalperspektivet ingar inte i denna kartlaggning.

Som hjalp for att forsta hur enkaten ska besvaras hittar ni i detta brev tva bilagor:
1. Bilaga 1 — Anvisningarna (pa sidan 4)

2. Bilaga 2 - Ett svarsexempel pa hur en ifylld enkat kan se ut (pa sidan 5-6)

Pa kommande sidorna kan ni se hur enkaten ser ut samt de fragor som ska besvaras vilket kan anvandas som underlag
nar ni forbereder svaren. Skicka inga svar i pappersform utan endast en fil i Word-format via e-post till:

infohfsnatverket@regionostergotland.se

Vi 6nskar era svar senast onsdagen den 23 december 2015.

For alla fragor som berdr enkatens innehall kontakta projektledaren Milan Knezevic, bést via e-post
milanknez56@gmail.com eller via telefon 0706928686. Om ni behéver administrativ hjilp kontakta garna HFS
sekretariat via infohfsnatverket@regionostergotland.se .
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Uppgifter om person/er som besvarar enkaten for medlemsorganisationen:

Bilaga 2

Medlemsorganisation:

Jag som besvarar enkaten ar:

Namn:

Min befattning:

Min roll i HFS:

Kontaktuppgifter:
E-post:

Telefon:

Namn:

Min befattning:

Min roll i HFS:

Kontaktuppgifter:
E-post:

Telefon:

Jag som besvarar enkaten ar:

Jag som besvarar enkaten ar:

Namn:

Min befattning:

Min roll i HFS:

Kontaktuppgifter:
E-post:

Telefon:

Namn:

Min befattning:

Min roll i HFS:

Kontaktuppgifter:
E-post:

Telefon:

Jag som besvarar enkaten ar:

Ovrig information (frivillig):
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Fragorna:

Fragor om styrning via uppdrag/avtal/motsvarande avseende prevention i medlemsorganisation:

1.

Tobak:

1.1. Tobak allmant

1.2. Tobak specifikt — Tobaksfri i samband med operation, tobaksfria sjukhus/omrade
Alkohol:

2.1. Alkohol allméant

2.2. Alkohol specifikt — Riskbruk

Mat:

3.1. Mat allmant

3.2. Mat specifikt — Underndring pa sjukhus, patientnéjdhet med sjukhusmat, och liknade
Fysisk aktivitet

4.1. Fysisk aktivitet allmant

4.2. Fysisk aktivitet specifikt — FaR (Fysisk aktivitet pa Recept)

Fragor om styrning via uppdrag/avtal/motsvarande avseende halsoframjande férhallningssatt i motet med patienten
resp. personcentrerad vard i medlemsorganisation:

5.

6.

Halsoframjande forhallningssatt i motet med patienten och personcentrerad vard:

5.1. Vardgivaren utvecklar, utformar vardtjanster och vardprocesser i syfte att systematiskt tillampa
héalsoframjande forhallningssatt i moétet med patienten och darmed starka manniskors upplevda
valbefinnande, forbattra motstandskraft och lakeférmaga.

5.2. Vardgivaren utvecklar, utformar vardtjanster och vardprocesser i aktivt samarbete med patienter i syfte att
systematiskt tillimpa personcentrerad vard.

Slutkommentar
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Samtliga fragor ar utformade pa foljande satt:

1.1. Fraga...

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

Uppfoljningsmatt

Malvirde

Dokument/datakilla

Ersattning

Kommentar

Genomfdrande:

Atgirder

Dokument/datakalla

Kommentar

Resultat:

Kommentar

Sista fragan ar begdran om en kommentar som ar allméan eller géller hela enkaten:
Slutkommentar
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Bilaga 1

Anvisningar for hur svarsmallen/enkaten enklast fylls i:

=

10.

Svarsmallen/enkaten bor fyllas i av eller i ndra samarbete med den som &r vl fortrogen med avtalet.
Ange explicita texter for varje indikator (ej allmanna texter). Var sa kortfattad som mojligt.

Saknas specifik uppdragstext for nagon bestamd indikator (exempelvis tobak), vdnligen skriv att specifik text
saknas samt skriv da ner den allmédnna texten.

Lagg in text under varje rubrik, dvs. hdnvisa inte utan upprepa om det &r samma text.
Det &r inte mojligt att hanvisa till bifogade dokument/filer eller liknande.

| kommentarsfalten kan med fordel information kring rutiner for anvdndande av klassifikations- och
atgardskoder (KVA-koder) inforas.

Om en, i regel allmén, text inte avser bara en levnadsvana utan avser tv3, tre eller alla fyra levnadsvanor
samtidigt (exempelvis bade tobak och alkohol) vanligen skriv samma text under respektive fraga som texten
avser (bade under Tobak och under Alkohol) men skriv i varje rubrik de vanor texten avser (exempelvis:
”Allméan text avseende tobak och alkohol”)

De texter som overvagande avser befolkningsperspektivet, exempelvis samverkansavtal eller
overenskommelser som samtidigt inkluderar flera olika samhallsaktérer (VC, Psykiatrisk klinik, skola, omsorg)
ska ocksa uppges dock endast om det finns dtaganden med konkreta aktiviteter for vardgivarna, med eller
utan uppfoljningsmatt.

Under Slutkommentaren skriv gdrna om det som ni inte kunde sortera under respektive fraga, exempelvis
skriva nar texter som avser incitament, uppféljning, mal, ersattning eller atgard avseende stress och
somnstorningar eller ndgot annat.

Har kan ni ocksa lamna allmédnna synpunkter om sjalva enkaten, svarigheter att besvara eller vill bara
uppmarksamma oss om nagot specifikt i era svar som ni tycker ar viktigt att vi kanner till nar vi laser svaren.

Enkaten utgar ifran definitioner som finns i Socialstyrelsens Termbank. HFS: s broschyr om Personcentrerad
vard ger bra fordjupningar i det begreppet, las gdrna om den sarskilt innan ni svarar pa fragorna 5.1. och 5.2.

For ytterligare vagledning, ta en titt pa Bilaga 2 som féljer hdar nedan med svarsexempel.
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Bilaga 2

Bilaga 2
Ett svarsexempel

1.1. Tobak allmédnt

Uppdrag:

Uppdragstext/avtalstext/text fran motsvarande styrdokument

”Det halsoinriktade synsattet ska genomsyra verksamheten. En hélsoinriktad halso- och sjukvard innebar att fokus
ligger pa att halso- och sjukvardens samlade insatser ska bidra till battre halsa, for den enskilde och for befolkningen.
Ett hdlsoinriktat fokus bidrar till en mer jamlik halsa fér hela befolkningen samt 6kade halsovinster pa
befolkningsniva.”

”Alla patientprocesser ska innehalla hilsoframjande och sjukdomsforebyggande insatser.”
”Befolkningen ska i sina vardkontakter erbjudas samtal om hur tobaksvanor paverkar halsan”

Uppfoljningsmatt
Indikatorsnamn: Samtal om tobaksvanor.

Matt: Antal listade personer 13-74 ar med vilka man vid bestket fért samtal om tobaksvanor av totala antalet besok
for listade individer i malgruppen.

Malvirde

For indikatorn: Samtal om tobaksvanor.

Mal: > 70 %. Jamforelsetal redovisas/1000 listade. Uppdelat pa kvinnor och mén.
Dokument/datakilla

1. Forvaltningsuppdrag 2016
2. Halso- och sjukvardsnamndens uppdrag 2016
3. Regelboken for huslakaruppdraget 2016 - uppfoljningsbilaga

Ersdttning
100 kr for varje genomfort samtal. Nar malvardet nar 70 % ytterligare 100 kr per samtal.

Kommentar
Uppdragsgivare pekar pa behovet av att ersatta indikatorn med en ny (Andel patienter som har haft samtal och har
blivit rokfria efter sex manader) och som méter resultat i stallet for process.

Genomfdrande:

Atgirder (Processer och tjanster pa forvaltnings- eller vardgivarniva)
Vid besoket fragar lakaren eller annan vardpersonal patienten om rékvanor och registrerar svaret i patientjournalen.

Dokument/datakilla
Webbaserad verktyg med automatisk overforing av data fran elektronisk patientjournal. Uppdateras manadsvis.
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Kommentar (om genomférandet)
Pa g av viss risk av felregistrering gors arliga medicinska revisioner av patientjournaler.

Resultat:

Kommentar (ev. om resultat samt ovriga effekter)
Enligt uppféljningsrapporter har andelen av VC som uppnar malet 6kat fran 42-67 % under forsta aret (2014) men nu
stagnerar runt 70 % (2015).

Generellt sett har vi noterat ett 6kat intresse efter mer kunskap kring halsoframjande atgérder i PV.

Slutkommentar
Héar kan man redovisa uppdrag som berér férebyggande atgarder avseende sexvanor pa ungdomsmottagningar.
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Lathund for de presenterade exemplen

Bilaga 3

1.1. Tobak allméant

1.2. Tobak specifikt

Exempel 1 Region Gotland Exempel 1 Region Gotland

Exempel 2 Landstinget Sérmland Exempel 2 Landstinget Vastmanland
Exempel 3 Landstinget i Kalmar lan Exempel 3 Landstinget Vasternorrland
Exempel 4 | Akademiska Sjukhuset i Uppsala Exempel 4 Norrbottens lans landsting
Exempel 5 Landstinget Blekinge Exempel 5 Region Kronoberg

Exempel 6 Region Kronoberg Exempel 6 Vésterbottens lans landsting
Exempel 7 Region Ostergétland Exempel 7 Region Halland

Exempel 8 Norrbottens lans landsting Exempel 8 Landstinget i Kalmar l&n
Exempel 9 Region Gavleborg Exempel 9 Region Gavleborg

Exempel 10 | Vasterbottens lans landsting Exempel 10 | Akademiska Sjukhuset i Uppsala
Exempel 11 | Region Jonkdpings l&an Exempel 11 | Vastra Gotalandsregionen SV
Exempel 12 | Landstinget i Varmland Exempel 12 | Landstinget Blekinge
Exempel 13 | Vastra Gotalandsregionen SV Exempel 13 | Region Jonkopings lan
Exempel 14 | Region Orebro lén Exempel 14 | Region Skane

Exempel 15 | Landstinget Vastmanland Exempel 15 | Landstinget Sérmland
Exempel 16 |Region Halland

Exempel 17 | Vastra Gotalandsregionen PV

Exempel 18 |Vastra Gotalandsregionen TV

Exempel 19 |Landstinget Vasternorrland

2.1. Alkohol allmant

2.2. Alkohol specifikt

Exempel 1 Akademiska Sjukhuset i Uppsala Exempel 1 Region Kronoberg

Exempel 2 Region Jonkopings lan Exempel 2 Landstinget Vastmanland
Exempel 3 Region Kronoberg Exempel 3 Region Jonkdpings l&n
Exempel 4 | Region Gotland Exempel 4 Landstinget S6rmland
Exempel 5 Landstinget Blekinge Exempel 5 Vastra Gotalandsregionen SV
Exempel 6 Region Ostergotland Exempel 6 Landstinget Blekinge
Exempel 7 | Vasterbottens lans landsting Exempel 7 Landstinget Vasternorrland
Exempel 8 Landstinget Sérmland Exempel 8 | Akademiska Sjukhuset i Uppsala
Exempel 9 | Vastra Gotalandsregionen PV

Exempel 10 | Region Halland

Exempel 11 | Landstinget i Varmland

Exempel 12 | Landstinget Véasternorrland

Exempel 13 | Landstinget Vastmanland
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3.1. Mat allmant

3.2. Mat specifikt

Exempel 1 | Akademiska Sjukhuset i Uppsala Exempel 1 | Akademiska Sjukhuset i Uppsala
Exempel 2 Region Gotland Exempel 2 Landstinget Blekinge
Exempel 3 Landstinget Blekinge Exempel 3 Landstinget i Kalmar lan
Exempel 4 Landstinget i Varmland Exempel 4 Landstinget Vastmanland
Exempel 5 Region Jonkodpings lan Exempel 5 Region Jonkdpings lan
Exempel 6 Region Kronoberg Exempel 6 Region Kronoberg
Exempel 7 Vasterbottens léns landsting Exempel 7 Norrbottens Ians landsting
Exempel 8 Landstinget Sérmland

Exempel 9 | Vastra Gotalandsregionen TV

Exempel 10 | Region Halland

Exempel 11 | Landstinget Vastmanland

Exempel 12 | Region Skane

Exempel 13 | Vastra Gotalandsregionen SV

4.1. Fysisk aktivitet allmant

4.2. Fysisk aktivitet specifikt

Exempel 1 | Akademiska Sjukhuset i Uppsala Exempel 1 Landstinget i Varmland

Exempel 2 Landstinget i Kalmar lan Exempel 2 Region Gotland

Exempel 3 Region Gotland Exempel 3 Akademiska Sjukhuset i Uppsala

Exempel 4 Region Jonkopings lan Exempel 4 Vastra Gotalandsregionen PV

Exempel 5 Region Kronoberg Exempel 5 Region Halland

Exempel 6 Landstinget Blekinge Exempel 6 Landstinget Vasternorrland

Exempel 7 Landstinget i Varmland Exempel 7 Region Kronoberg

Exempel 8 | Vasterbottens lans landsting Exempel 8 | Vasterbottens lans landsting

Exempel 9 Landstinget Sérmland Exempel 9 Landstinget Blekinge

Exempel 10 | Landstinget Vastmanland Exempel 10 | Landstinget Vastmanland

Exempel 11 | Region Halland Exempel 11 | Landstinget i Kalmar lan

Exempel 12 | Region Skane Exempel 12 | Region Ostergétland

Exempel 13 | Region Ostergotland Exempel 13 | Region Orebro lan

Exempel 14 | Landstinget Vasternorrland Exempel 14 | Region Skane

Exempel 15 | Vastra Gotalandsregionen SV Exempel 15 | Norrbottens léns landsting
Exempel 16 | Region Jonkdpings lén

5.1. Halsoframjande férhallningssatt

5.2. Patientcentrerad vard

Exempel 1 Region Kronoberg Exempel 1 | Norrbottens lans landsting
Exempel 2 Landstinget Blekinge Exempel 2 | Region Ostergétland
Exempel 3 Landstinget i Kalmar lan Exempel 3 | Vasterbottens lans landsting
Exempel 4 | Véasterbottens lans landsting Exempel 4 |Landstinget i Kalmar lan
Exempel 5 | Akademiska Sjukhuset i Uppsala Exempel 5 | Region Skane

Exempel 6 Landstinget Vastmanland Exempel 6 | Vastra Gotalandsregionen SV
Exempel 7 Norrbottens lans landsting Exempel 7 | Landstinget i Varmland
Exempel 8 Landstinget i Varmland Exempel 8 | Region Kronoberg

Exempel 9 Region Jonkopings lan Exempel 9 | Landstinget Sérmland
Exempel 10 | Vastra Gotalandsregionen PV Exempel 10 | Region Halland

Exempel 11 | Vastra Gotalandsregionen SV Exempel 11 | Region J6nkdpings lan
Exempel 12 | Véastra Goétalandsregionen TV Exempel 12 | Landstinget Vastmanland
Exempel 13 | Region Halland Exempel 13 | Landstinget Blekinge
Exempel 14 | Region Ostergétland

Exempel 15 | Landstinget S6rmland

Exempel 16 |Landstinget Vasternorrland
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