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Lansgemensam process for beredning, beslut och implementering av
kunskapsstdd inom kunskapsstyrning halso- och sjukvard

Beredning- och beslutsprocess inom kunskapsstyrning halso- och sjukvard
Nedan beskrivs den gemensamma processen for hantering av kunskapsstod som beror regionen och
kommuner.

HalSam, samverkansstruktur i Vasternorrland

I lanet finns en samverkansstruktur for halso- och sjukvard, socialtjanst och skola benamnd
HalSam som bestar av flera olika nivaer. Politisk niva, lansledning, lanssamordningsgrupper
samt lokala samverkansgrupper som syftar till att sékra samverkan i olika gemensamma
fragor. HalSam-strukturen beskrivs i denna process utifran viktiga grupperingar som
samverkar kring sakfragor och uppdrag som pa ett eller annat satt berér kunskapsstyrningens
omrade.

Politisk niva (7 socialtjanst +7 skola +3 region)
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Bild 1. HdlSam-strukturen i Vésternorrland

Systemet for kunskapsstyrning inom halso- och sjukvard

Kunskapsstyrning handlar om att utveckla, sprida och anvénda bésta méjliga kunskap i varje
patientmote. Kunskapsstyrning bygger pa att standigt utvardera och lara for att kontinuerligt
kunna forbéttra. Viktiga delar i systemet ar kunskapsstod, stod till uppféljning och analys
samt stdd till styrning och ledning.



For att skapa battre forutsattningar for en mer kunskapsbaserad, jamlik och resurseffektiv vard
av hog kvalitet har Sveriges regioner etablerat ett nationellt ssmmanhallet system for
kunskapsstyrning, dar samverkan med landets kommuner &r en viktig del. Inom nationella
kunskapsstyrningssystemet har man beslutat att samverka inom féljande programomraden;

- psykisk halsa

- priméarvard - levnadsvanor

- barn och ungdomars hélsa

- aldres hélsa

- rehabilitering, habilitering och forsakringsmedicin

Detta ar en modell som dven Region Vasternorrland och kommunerna i Vésternorrland har
valt att folja.

Syftet med den gemensamma processen

Eftersom kunskapsstyrning inom hélso- och sjukvarden omfattar bade regionens och
kommunernas halso- och sjukvard har en gemensam process skapats. Syftet &r att integrera
hanteringen av kunskapsstdd i gemensamma strukturer i stéllet for att bygga parallella system.
Den nedan beskrivna processen syftar dven till att forstarka ett gemensamt tdnk och en
lansgemensam samverkan. Detta framjar framfor allt patienterna i Vasternorrland och skapar
dessutom forutsattningar for en mer jamlik vard oavsett vilken huvudman som ansvarar for
vilken insats.

Begrepp
| denna processbeskrivning av kunskapsstyrningssystemet inom halso- och sjukvard berérs
olika begrepp och forkortningar sasom;

NPO - nationellt programomrade. Dessa ansvarar for att leda kunskapsstyrningen inom
respektive kunskapsomrade, vilket innefattar att ta fram och sammanstalla kunskapsstod for
huvudmannen att anvanda i omvardnaden av patienten.

RPO - sjukvardsregionalt programomrade. | dessa samverkar hela norra sjukvardsregionen
inom kunskapsstyrningsstrukturen, utifran bade nationella och lokala programomraden. Norra
sjukvardsregionen bestar av regionerna i Jamtland/Hérjedalen, Vasternorrland, Vasterbotten
samt Norrbotten.

LPO - lokalt programomrade. Med lokalt programomrade menas det arbete som sker inom
saval Region Vasternorrland som i lanets sju kommuner. LPO har som uppdrag att bland
annat att ta emot, analysera och anpassa nationella kunskapsstod for lokal implementering.
Det finns 16 LPO i den lokala strukturen for Kunskapsstyrning i Region Vasternorrland, dar
samverkan sker i utvalda LPO enligt nationell modell. Se dven processkartor pa sida 9-10.

LAG - lokal arbetsgrupp. Lokala arbetsgrupper ar tvarprofessionellt sammansatta
arbetsgrupper av LPO, som arbetar med specifika uppdrag. Detta kan vara till exempel
gapanalyser, det vill sdga en kartlaggning av nuldget samt identifierade gap till 6nskat lage.
Analysen ligger till grund for beslut och implementering. | LAG samverkar region och



kommuner. Primarvarden ar ofta berord av kunskapsstoden och ska i dessa fall representeras
av bade regionens och kommunens priméarvard, samt privata aktorer.

LSG - lokal samverkansgrupp kunskapsstyrning. Dessa har i uppdrag att bevaka respektive
ansvarsomrade pa nationell samt sjukvardsregional niva och stodja LPO utifran sina
expertkunskaper. Se bild 2 for aktuella LSG. | dokumentet refereras aven till LSG inom
HalSam-strukturen (se bild 1). For information kring detta, se separat dokument HalSam
struktur/organisation.

Lokala programomraden (LPO) i RVN

LPO medicin/geriatrik LPO kirurgi LPO barn- och ungdomars
Endokrina sjukdomar Urologi hélsa *
Mag- och tarmsjukdomar Ovre kirurgi
Njur- och urinvagssjukdomar Nedre kirurgi
Nervsystemets sjukdomar Karlkirurgi LPO kvinnosjukdomar och
Stroke Oron nasa hals forlossning
Reumatologiska sjukdomar Brost och endokrin kirurgi
Aldres halsa % Trauma

LPO infektion-, hud-, lung-
och allergisjukdomar

LPO hjartsjukdomar LPO ortopedi
LPO psykisk halsa LPO tandvard LPO cancersjukdomar
Vuxenpsykiatri Diagnostiskt centrum
Barn- och ungdomspsykiatri Palliativ vard
Rattspsykiatri * LPO ogonsjukdomar Hematologi
LPO primérvard och levnadsvanor *
LPO perioperativ vard och i ivvard
LPO akutvard
LPO rehabilitering, habilitering och férsakringsmedicin *

LPO medicinsk service, laboratoriemedicin, medicinsk diagnostik, fyslab, rontgen mm
Lokala samverkansgrupper (LSG) — stéd till lokala programomraden

Metoder for kunskapsstod Uppféljning/analys/kvalitetsregister Lakemedel/medicinteknik
Forskning/utbildning/innovation  Patientsakerhet Strukturerad vardinformation

*) kommunmedverkan

Bild 2. Lokala programomrdden i Vésternorrland. Rutorna i bilden med * visar inom vilka omrdden kommunal samverkan dr
beslutad, kan dven adjungeras in i andra LPO vid behov.

Remissprocess, beredning och beslut (processkarta pa sida 9)

Ett nationellt kunskapsstdd kan innefatta insatser som berér enskild huvudman, men aven
samverkan mellan huvudman. Huruvida ett kunskapsstod pa remiss berdér bada huvudmannen
behdver lokala programomraden (LPO) ta stallning till vid varje enskild remiss, detta for att
kunskapsstodet ska hanteras i rétt instanser.

1. Processen startar nar ett nationellt kunskapsstod kommer in till regionen fran
Socialstyrelsen, Sveriges kommuner och regioner (SKR) eller ett nationellt
programomrade (NPO) som remiss.

Arendet diariefors hos regionen och tilldelas kunskapsstyrningsstrateg i Region
Vasternorrland (RVN).



Inkommande remisser gas igenom av utsedd samordnare for kunskapsstyrningsfragor i
kommunerna, som tillsammans med verksamhetschefer for berérda verksamheter
och/eller MAS/MAR beddmer vad som &r relevant for kommunerna.

2. Strateg i Region Vasternorrland skickar det aktuella arendet till ordférande i berérda
lokala programomraden (LPO) bestaende av verksamhetschefer samt profession
foretraddare, dar kommunerna representeras inom relevanta LPO.

| de fall det finns kommunal representation i LPO ansvarar denne for att formedla
remissen till samordnare for kunskapsstyrning i Kommunférbundet Vasternorrland
(KFVN), som sprider till 6vriga kommuner via etablerade natverk. Nar en etablering
av lokala samverkansgrupper inom HalSam (LSG) har skett bor dessa involveras
I remissprocessen.

3. LPO ansvarar for att samla in svar fran sina sakkunniga samt ta del av inkomna
synpunkter.

Samordnare kan bista kommunrepresentant i LPO med att sammanstélla inkomna
synpunkter. Efter sammanstallning ansvarar ledamot fran kommunen att delge svaret
till LPO. Om remissvaret beretts via natverk utan verksamhetschef sa ansvarar utsedd
samordnare for kunskapsstyrningsfragor hos kommunerna for att delge kommunernas
verksamhetschefer.

LPO ansvarar for att kunskapsstyrningsstrateg inom RVN delges det samlade
svarsunderlaget for inskick till remissinstans. LPO ska dven sékra att berérda
verksamhetschefer inom RVN delges remissvar.

Nar LSG inom HalSam &r etablerade involveras dessa. Da far denna beskrivning
justeras.

4. Strateg i RVN sammanstéller det gemensamma svaret fran lanet och skickar in till
remissinstans samt tillser att det diariefors.

Tillkdnnagivande av nationellt beslut
5. Nationellt beslut om inférande av kunskapsstodet fattas efter remissrunda i landet. Det
nationella beslutet fattas av den nationella styrgruppen for kunskapsstyrning.

6. Kunskapsstod som beslutats pa nationell niva inkommer till regionen via diariet.
Information om nationellt beslut tilldelas strateg for kunskapsstyrning i RVN. Nér ett
kunskapsstod ar nationellt beslutat meddelas regionen detta via myndighetsbrevlada.
Information finns dven pa SKR:s hemsida for kunskapsstyrning: Kunskapsstod SKR

Lokal hantering av nationellt beslutat kunskapsstod
7. Strateg i RVN informerar berért LPO, samordnare i kommunerna samt eventuellt
andra berorda aktorer om nationellt beslutat kunskapsstdd. LPO prioriterar hur
kunskapsstddet ska hanteras vidare i Vésternorrland pa sarskild prioriteringsblankett,
som tillhandahalls via kunskapsstyrningsstrateg i RVN och finns tillganglig pa RVN:s


https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/kunskapsstod.56530.html

intranat. Utsedd kommunrepresentant i LPO forankrar information om kunskapsstodet
med verksamhetschefer inom kommunerna, som delger relevanta
verksamhetschefsnatverk.

8. Om LPO fattar beslut om fortsatt arbete med kunskapsstddet innebar det att LPO
satter samman/ateraktiverar lokal arbetsgrupp (LAG) for arbetet med att genomfora en
gap- och konsekvensanalys. Inom RVN ansvarar berérda verksamhetschefer for att
utse sakkunniga i relevanta professioner att ingd i LAG. Om det &r relevant ska aven
berérda lokala samverkansgrupper (inom kunskapsstyrningen) aktiveras.

For kommunerna sker en nomineringsprocess, som innebér att verksamhetschefer i
aktuellt natverk inom berdrda verksamhetsomraden for in nomineringar och beslutar
om representant/representanter i LAG, dessa representerar alla sju kommuner. Mallar
och stoddokument for gap- och konsekvensanalyser finns att fa och kan tillhandahallas
via LPO eller strateg for kunskapsstyrning i RVN.

9. LAG presenterar resultat pa gapanalys i berort LPO, som far mojlighet att lamna
synpunkter. Representant fran LPO presenterar sedan gapanalysen i operativ
arbetsgrupp for kunskapsstyrning inom RVN for beredning. Alla verksamhetsomraden
har mojlighet att géra medskick ur ett horisontellt perspektiv for att identifiera risker
for undantrangningar som ses pa andra patientgrupper eller insatser.

Kommunrepresentant i LPO informerar nétverk alternativt samordnare om resultat
pa gapanalysen for aterkoppling till berérda verksamheter.

Representant i LPO med plats i lanssamordningsgrupp presenterar resultatet av
gapanalysen i berdrd l&anssamordningsgrupp om det ar ett kunskapsstod som beror
bada huvudmannen.

10. Berdrd lanssamordningsgrupp bereder drendet genom att géra inspel pa det
gapanalysunderlag som LPO presenterat. Aven andra inkomna synpunkter tas i
beaktande, dessa kan vara fran kommunernas natverk eller regionens strukturer.
Forslag till beslut skickas till 1ansledning.

Vag till beslut och implementering
11. Gap- och konsekvensanalys presenteras i lansledning for stéllningstagande till
lansgemensam implementering. | lansledningen finns kommunernas
forvaltningschefer fran socialtjanst, skola och regionens hélso- och sjukvardsdirektor
samt omradesdirektorer.

Beslut om implementering utgar ifran framtaget underlag dar gap, konsekvenser och
eventuella resursbehov framgar. Implementering av hela eller delar av
kunskapsstodets insatser beslutas av lansledning utifran prioriterade behov och
mojlighet till resurser.

For regionen ska halso- och sjukvardsdirektor alltid fatta beslut om implementering.
Beslutet protokollfdrs samt diariefors enligt regional och kommunal rutin.



12.

13.

| kommunerna tar forvaltningscheferna i socialtjanst och skola beslut om
implementering kan ske i samtliga kommuner och stéllningstagande till eventuell
kommunsamverkan. En rekommendation ges da till de som avser att implementera det
nya kunskapsstodet. Varje kommun tar fram intern process for aktuell
implementering.

HalSam politisk samverkan informeras om att implementeringsprocess kommer att
ske av beslutat nationellt kunskapsstod med tillhérande identifierade aktiviteter.

Implementeringsprocess av gemensamt beslutade insatser paborjas, se lansgemensam
implementeringsprocess pa sida 7-8.

Implementeringsprocess for gemensamma insatser (processkarta pa sida 10)

| samband med implementering av ett nytt kunskapsstod bor stallning tas till vad som behéver
fasas ut och inte langre ska goras. Exempelvis nar nya arbetssatt infors sa ersatter det oftast
tidigare arbetssétt eller metoder.

Startpunkt: Beslut om implementering tas av lansledningen. Beslut meddelas strateg i RVN.

1.

4.

Representant i lansledning informerar berdrd lanssamordningsgrupp att beslut har
fattats om implementering av gemensamt beslutade insatser i kunskapsstod.

LPO-representant fran regionen i lanssamordningsgruppen tar tillbaka beslut om
implementering till ansvarigt LPO for vidare hantering. LPO ansvarar for
kunskapsstod i alla faser, fran remiss till implementering.

Implementering av beslutade insatser pabdrjas genom att inventera befintlig
kompetens i LAG. Aktuell 1anssamordningsgrupp ansvarar for att tillsatta ytterligare
kompetens om ett sddant behov identifieras. Observera att samverkan med annan
lanssamordningsgrupp kan vara relevant. LAG tillsatts/ateraktiveras och kompletteras
med fler deltagare vid behov. L&nssamordningsgruppen ansvarar for att utse
kommunal representation med ratt kompetens samt komplettera med regional
representation vid behov. Berdrd l&nssamordningsgrupp ansvarar for att samordna
processen.

Arbetsgruppen (LAG) ansvarar for:

- kommunikationsplan (tillhandahalls av kunskapsstyrningsstrateg i RVN och finns
tillganglig pa RVN:s intranat)

- tidsplan

- forslag till aktivitetsplan (mall tillhandahalls via kunskapsstyrningsstrateg i RVN
och finns tillganglig pa RVN:s intranat) baserat pa beslutade insatser. |
aktivitetsplanen ansvarar respektive huvudman for sina identifierade insatser,
medan de lansgemensamma identifierade insatserna hanteras i berérd
lanssamordningsgrupp. Lanssamordningsgruppen kan vélja att uppdra till de lokala



samverkansgrupperna inom HalSam att arbeta med implementering av lokala
insatser.

Foreslagna aktiviteter kan vara lansgemensamma eller interna inom saval region som
inom kommunerna. | de fall dar representanterna inte har chefsmandat forankras detta
hos verksamhetschef eller motsvarande hos respektive huvudman. Respektive
huvudman ansvarar for de interna aktiviteterna pa lokal niva.

5. LAG forankrar framtagen aktivitets-, kommunikations- och tidsplan i LPO enligt steg
4 i processbeskrivningen. Deltagare i LPO ansvarar for hantering och férankring inom
sin organisation for respektive huvudmans identifierande interna aktiviteter.

6. Ordforande i LPO eller annan representant i LPO ansvarar for att informera berord
lanssamordningsgrupp om framtagen aktivitets- och tidsplan for gemensamma
insatser.

7. Arendet gar via deltagare i LPO till aktuell lanssamordningsgrupp, som ansvarar for
att aktivera relevanta lokala grupperingar, till exempel LSG fér implementering. Det
ar viktigt att det finns utsedda personer/grupper for implementering hos respektive
huvudman.

8. Aktuell LSG eller motsvarande forankrar implementering pa lokal niva inom
respektive organisation. Nar LSG-uppdragen finns beskrivna bér hanvisning ske till
dessa.

9. Lokala grupper for implementering startas upp vid behov med relevanta
nyckelpersoner utifran ratt kompetens och framtagna implementeringsinsatser. Nar
LSG finns pa plats ar det dem som har mandat att starta upp arbetsgrupper.

10. Uppfoljning sker utifran utvalda indikatorer som finns i framtaget kunskapsstod.
Stallning tas till om det finns ett behov av annan uppféljning eller justeringar.
Uppféljning bor ske kontinuerligt, detta gors da av respektive huvudman enligt
fastslagna tidsintervaller. Aterrapport av genomfoért arbete sker till lansledning enligt
lansledningens beslutsprocess HalSam lanslednings beslutsprocesser -
overenskommelse mellan Region Vasternorrland och kommunerna i Vasternorrlands
lan.

11. Uppféljningar med standiga forbattringar genomfors arligen enligt fastslagen plan.
Vid fragor om processen kontakta:

terese.nyberg@rvn.se

carina.magnusson@kfvn.se



mailto:terese.nyberg@rvn.se
mailto:carina.magnusson@kfvn.se
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