of

REGION
DALARNA

Forskningsberedning
-Aktuellt om
kunskapsstyrning

Helena de la Cour, Chef/samordnare kunskapsstyrning
Ledningsstdd och strategi HS
Halso- och sjukvardsforvaltningen



Nya godkanda vardforlopp — SKS 3 juni

Remiss 15 sept-15nov 2021  Remiss 15 nov-15 feb

WS T ) Godkannande av
Grav labetes med hog . .
[ horselnedsattning ] risk for fotsar ovriga kunskapsstod

Hoftledsartros — | sker i NPO
proteskirurgi (2)

[ Schizofreni — fortsatt]
vard (2)

Inflammatorisk
_ tarmsjukdom, IBD |

Palliativ vard

Venos sjukdom — )
| varicer och bensar )

» Stroke och TIA del 2 samt revidering av Stroke 1 planeras till SKS 16 sept

 Epilepsi och OSA barn bearbetar remissvar fran 15 maj, tidigast godkdnnande Q3 Nationellt system
for kunskapsstyrning

* Jattecellsarterit och Langvarig icke-malign smadrta bearbetar remissvar fran 15 juni, godkdnnande Q3/Q4 Hilso- och sjukvard
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12 godkanda vardférlopp och
1 generisk modell

Under framtagande

UPPDATERING EFTER REMISS

Godkanda

Hoftledsartros-primarvard*®

Reumatoid artrit

Reumatiod artrit - etablerad

Stroke och TIA*

Knaledsartros*

KOL*

Schizofreni*

Kritisk benischemi

Osteoporos

Hjartsvikt™

Kognitiv svikt vid demens

Sepsis*

Rehabilitering (generiskt
modell) 4

Dessa 7 vérdfbrl vidareutvecklas med en del 2

Grav horselnedsattning
Schizofreni (2)*

Diabetes med hog risk for fotsar
Hoftledsartros-proteskir. (2)*
Inflammatorisk tarmsjukdom, IBD
Palliativ vard

Stroke och TIA (2)*

Varicer och vendsa bensar

PA REMISS

Epilepsi

Soémnrelaterad andningsstorning och

obstruktivsomnapné, barn
Jattecellsarterit
Langvarig icke-malign
smarta

Lungfibros

Sekundar prevention vid perifer
arteriell sjukdom

Sepsis (2)*

Hjartsvikt (2) - forts.
Knéaledsartros (2) - forts.

Nr uppstart

ARBETE PAGAR

* KOL(2)*
Matallergi
Obstruktiv somnapné vuxna
Ryggsmarta
Sjalvskadebeteende
Svarlakta sar
Traumatisk hjarnskada
Depression

Levhadsvanor
(generiskt)

Totalt 35 vardférlopp i olika
faser for 29 halsotillstand
samt 2 generiska modeller

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard

I
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Langsiktig utvecklingsplan for
kunskapsstyrningssystemet

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Bakgrund

Styrgruppen for kunskapsstyrning i samverkan (SKS) har pa uppdrag av Regiondirektérerna och
Sjukvardsdelegationen, vid SKR, arbetat fram ett forslag pa inriktning och utveckling av
kunskapsstyrningssystemet 2023-2027. Forslaget bygger i huvudsak pa tva genomforda
genomlysningar av systemet som resulterat i tva olika underlagsrapporter med slutsatser samt
forslag pa utveckling framat.

Underlagsrapporterna och forslag till stallningstagande presenterades for RD den 31 mars och for
HSD samt ED den 1 april. Samma material som natverken fick har aven Sjukvardsdelegationen
erhallit och diskuterat den 21 april.

| denna presentation lyfts de viktigaste stallningstagandena fram for kvittens fran natverken pa
aprilmotena for fortsatt revidering och bearbetning.

Efter synpunkter fran natverken och politiken arbetas en slutgiltig rekommendation fram for Nationellt system

c .. for kunskapsstyrning
beslut i junt. Halso- och sjukvard

SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN



Rekommendation till regionerna om gemensamt
atagande och stallningstaganden avseende fortsatt
utveckling av nationellt system for kunskapsstyrning
inom halso-och sjukvarden — 2023-2027;

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Overgripande stillningstagande

Att det gemensamma kunskapsstyrningsarbetet fortsatt utgar fran
ursprungsrekommendationen, och inriktningsbeslutet, fran SKR:s forbundsstyrelse

ar 2017, samt
att samverkan:

e utgar fran den gemensamma visionen: Var framgang réiknas i liv och jimlik
hélsa. Tillsammans gor vi varandra framgdngsrika.

* bidrar till en halso- och sjukvard som leds utifran det évergripande malet om
god vard (kunskapsbaserad, saker, personcentrerad, jamlik, tillganglig och

effektiv).
» stddjer omstallning och utveckling av framtidens halso- och sjukvard dar en Nationellt cvet
ve ° ke ationellt system
personcentrerad och néra vard och omsorg tillampas. for kunskapsstyrning

Halso- och sjukvard
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Att regionerna var for sig och tillsammans atar sig att arbeta
utifran inriktningen om att;

*  ha ett stirkt fokus pa det lokala inférandet i form avimplementering och
tillampning av basta tillgangliga kunskap — med prioriteringar utifran lokal analys

*  ha ett stéirkt fokus pa uppféljning, medicinska resultat, oonskade variationer i
varden samt effektivitet i anvandningen av befintliga resurser

* fortsatt utveckla mojligheterna att digitalt distribuera gemensamt framtagna
kunskapsstod, sa att de enkelt finns tillgangliga for vardens personal som en
forutsattning for implementering och foljsamhet

» fortsatt utveckla patientinvolveringen och starka patientperspektivet

* fortsatt utveckla samspelet med kommunerna och stirka det kommunala vard- och
omsorgsperspektivet

* utveckla formdagan att leverera underlag till den politiska ledningen, for ett
kunskapsbaserat beslutsfattande samt for den egna regionala och lokala planeringen
och prioriteringen

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Att regioner i samverkan arbetar utifran inriktningen att
nationellt gemensamt starka forutsattningarna for;

* en effektiv och éindamalsenlig informationsforsérjning, genom att utveckla arbetet
med strukturerad vardinformation i regionernas vardinformationssystem - vilket i sin
tur bidrar i utvecklingen av strukturerade digitala kunskapsstod samt till en effektiv
uppfoljning av hog kvalitet

* qtt fortsatt utveckla strukturerade digitala kunskapsstod som ar anpassade for
integration i vardens informationsmiljoer, vilket gor det anvandbart som underlag for
beslutsstod

» att utveckla en mer sammanhadllen, éindamalsenlig och effektiv uppfélining och
analys — for att battre kunna nyttja data som en strategisk resurs for larande,
utveckling och beslutsfattande pa olika nivaer i systemet

» att systematiskt arbeta for en éindamalsenlig utveckling och anvéndning av
nationella kvalitetsregister utifran vardens behov, med grund i

kunskapsstyrningssystemets processer och komponenter Nationellt system
for kunskapsstyrning

Halso- och sjukvard
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Att ge Styrgruppen for kunskapsstyrning i samverkan (SKS) i
sarskilt uppdrag att arbeta for att;

» synliggora och utveckla systemets och samverkansdelarnas olika styrkedjor, roller och
ansvar for okad transparens, legitimitet och andamalsenlighet

* utveckla systemets gemensamma férmadga att ge en kostnadseffektiv vard baserat pa
basta tillgangliga kunskap, for att bidra till hallbara prioriteringar regionalt och lokalt

» utveckla den Iépande uppféljiningen av kunskapsstyrningssystemet

» fortsatt utveckla samarbetet med kommuner och myndigheter fo6r en nationell
gemensam kunskapsstyrning

» sdkra en dimensionering av den nationella stodfunktionen, vid SKR, som ar i paritet
med samordningsuppdraget

* utveckla och séikra éindamdlsenlig involvering och kontinuerlig Gterrapportering till Po‘:tl'(‘z"::t;;‘;ﬁsmmg
den politiska ledningen pd SKR, via SKR:s ordinarie kansli Halso- och sjukvard

SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN



Verksamhetsrapport 2021
Personcentrerade och sammanhallna vardforlopp

- en del av overenskommelsen mellan staten och SKR om
sammanhallen, jamlik och sdaker vard 2021

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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35 vardférlopp i olika faser

e Sex vardforlopp godkandes 2020
 Fem vardforlopp godkandes 2021

* Generisk modell rehabilitering och delar
av forsakringsmedicinskt arbete

* Tolv vardforlopp gick ut pa remiss

e Totalt ar 35 vardforlopp igang for 29
halsotillstand

Nationellt system
for kunskapsstyrning
» Halso- och sjukvard
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Verksamhetsrapport 2021 — status inforande

Beslut om inforande fattat i regionledning

Hoftledsartros

Reumatoid artrit

Reumatoid artrit etablerad

Stroke TIA

Kritisk benischemi

KoL

Schizofreni I

Hiartsvikt nydebuterad |
Osteoporos |
Kognitiv svikt |

Sepsis |

o 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

m Regioner

Gap-analys genomford

Hoftledsartros |
Reumatoid artrit |
Reumatoid artrit etablerad

I
Stroke T1A |

Kritisk benischemi

Darutover ett
antal regioner
som ar delvis
klara med

analysen.

KOL

Schizofreni

S S s |
) i |
e ——————
Hjértsvikt nydebuterad N
Osteoporos |
Kognitiv svikt | S S S
S

Sepsis

0 i1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

M Regioner

Aterstaende
regioner
invantar i de
flesta fall GAP-
analysen

Processresurser for inforande tillsatta

Héftledsartros
Reumatoid artrit

Reumatoid artrit etablerad

Stroke TIA
Kritisk benischemi TiIIkommer
kol nagra regioner
Schizofreni som arbetar
Hjsrtsvikt nydebuterad inom sina
strukturer

Osteoporos
Kognitiv svikt
Sepsis

o 1 2 3 4 5 6 7 & 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

Regioner

Forandringsarbete enl. gap-analys paborjad

Hoftledsartros I
Reumatoid artrit |
Reumatoid artrit etablerad |GG
Stroke T1A [N
Kritisk benischemi |

o Flera regioner har paborjat

chizofreni - I o ren
sehizof de flesta vardfdlropp, ett

Hjartsvikt nydebuterad |

fatal regioner har knappt
pabérjat inférandet.

Osteoporos |
Kognitiv svikt | I
Sepsis I

o 1 2 3 4 5 6 7 & 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

H Regioner

Strukturer for
inforande ar pa
plats i storre
utstrackning jmf
2020 — har gatt
fortare trots
pandemi

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Ungefarliga siffror

Antal regioner som fattat beslut

12
. ® o e e
10 Q &
8 Beslutsprocesserna ser olika
- - - ut i regionerna.

6 En del fattar beslut fore
gapanalys, en del efter.

4

2

e 0
o e
5 10 15 25

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Ungefarliga siffror

Hur manga vardforlopp respektive region paborjat

inforande for — varierar mellan 0-11

En del av de som inte
kommit sa langt i

inforandet kan ha fattat
beslut om inforande for
alla vardforlopp.

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Forandringsarbete enl. gap-analys paborjad

Hoftledsartros

Godkandes

i okt 2021 Reumatoid artrit

Reumatoid artrit etablerad

Stroke TIA

Kritisk benischemi

~
o
—

Schizofreni

Hjartsvikt nydebuterad
Osteoporos

Kognitiv svikt

Sepsis

o
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W Regioner

15 16

Ungefarliga siffror

| snitt har halften av

regionerna paborjat

forandringsarbete for
vardforloppen

oavsett godkannande
2020 eller 2021.
Flera regioner har
paborjat de flesta
vardforloppen.

20 21

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Ungefarliga siffror

Forandringsarbete enl. gap-analys paborjad, 2021 jmf 2020

Hoftledsartros

Betydligt fler
har paborjat

Reumatoid artrit

Reumatoid artrit etablerad v e .
forandrings-

Stroke TIA arbetet 2021
Kritisk benischemi an 2020.
KOL
Schizofreni

Hjartsvikt nydebuterad
Osteoporos
Kognitiv svikt

Sepsis

o

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21

W Regioner Nationellt system

I = Antal 2020 for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Verksamhetsrapport 2021

Anvandning av medel

Regionernas medel har fr a anvants till finansiering av:

* Ordforande och processledare, deltagare i
arbetsgrupper framst nationellt men aven regionalt

» Stodresurser i form av processledare (lokalt/centralt),
halsoekonom/ekonom, uppfoljning, IT, kommunikator
mm

* Verksamhetsutveckling, utbildning

Medel i Overens-
kommelsen 2021

275 mkr
» 215 mkr regionerna
» 60 mkr sjv-regionerna

15 mkr stodfunktionen SKR

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Verksamhetsrapport 2021

Nationella kliniska kunskapsstod - digitaliseras

» Utvecklingsarbete for att digitalisera
framtagning och visning av

Kunskapsstod
for dig som arbetar nara
patienten

Cancersjukdomar

Allergioch

il s Habilitering M3ns halsa Rérelseorganen

o . . Andning: Hisrta och krl MNervsystem och sm3rta $
[ Albets. Hud ochksn Njurar och urogenitala 3lsa

miljame psishe

P Infektion och i

0 smittskydd Palliativvird
Blod och koagulation
= Kvinnohalsa

produceras, lagras och distribueras via
nya plattformen

* VKS — Verktyg for Kunskapsstod resp.
en webbsida

Nationellt system
for kunskapsstyrning
Halso- och sjukvard
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Verksamhetsrapport 2021

Utmaningar och medskick

e Stdd fran regionledning viktigt

e Statsbidraget nodvandigt, nationellt stod
viktigt

 Manga vardforlopp — staller storre krav

* Oro att uppskjutna varden ska paverka
inforandet framover

e Stodmaterial, méten och support fran
stodfunktionen uppskattas

Pandemin har dampat farten, men arbetet

har fortsatt. Prioritering av covid-vard och Nationellt system

. . for kunskapsstyrning
kliniskt arbete har skett. Halso- och sjukvard

SVERIGES REGIONER | SAMVERKAN
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Samverkansnamnden Karlstad 3 juni  E=

SJUKVARDSREGION
M el | ansve rlg a Foredragningslista
Upprattare Datum
Eva-Lena Aspetorp 2022-06-02 - 03
13. Tema Kunskapsstyrning kl. 09.00 - 11.30
09.00-09.10 Inledning — Lena Burstrém och Helena de la Cour,
kunskapsstymingsgruppen
09.10-09.30 Nationellt programomrade, NPO, Hjért- och kirlsjukdomar —
Bertil Lindahl, ordférande
09.30-10.00 Paus
10.00-10.15 Lokalt programomrade, LPO, Hjiirt- och kirlsjukdomar Region
Vistmanland — Charlotta Hammar, ordférande,
10.15-10.30 Sjukvardsregionalt programomrade, RPO, Hjért- och kirlsjukdomar —
Emil Hagstrém, ordférande
10.30-10.45 Fragestund
10.45-10.50 Paus
10.50-11.30 Aktuella fragor inom kunskapsstyming —

Johanna Woltjer och Ylva Nilsagard, kunskapsstyrmingsgruppen

Obs! Arbetsmaterial!



Process for inforande av personcentrerade och sammanhallna o

REGION

Ardforl Region Dal
vardforlopp Region Dalarna
Forberedelsefas Gapanalvs och 3
Information i KSG-B kring nytt P ; y . Genomforande
. Véfdfbrbppf Remiss,pé handlmgsplan till Genomfor aktiviteter enligt B
vardférlopp skickas ut till LPO KSG-B Beslut implementeringsplan med Larande och
och verksamheter. L
LPO bildar LAG: Ordfarande Gapana[ys Justering i gapanalys implementering hjalp av strukturerade justering
; ’ 0y .o . efter NAG:s revidering forbattringsmetoder.
medlemmar, patientrepr. och paborJ as . ° P . . . . .
tvacklingsresars® utses | LPO. och beslut i SKS. av vardforlopp Sakerstallande av Larande, justering och .
Om LPO inte finns sa utser LAG startar och tar Presentation av Implementering av uppfdljningsindikatorer. fortsatt arbete med Fira!
KSG-B ansvarig person for att fram remissvar samt gapanalys och vardférloppet Kontinuerlig rapportering implementeringsplan och  Fira och utvardera
bilda LAG. genomfor gapanalys. handlingsplan till KSG-B. beslutas i HSN. till KSG-B. indikatorer. arbetet.

=

Uppféljning/ Forandring/
utvardering Forbattring

NAG gor Slutgiltigt
revideringar beslut i SKS

Besluts- och priokier i Cesg Implementeringsprocess )

Efterfraga och
sprida resultat

Remiss Remissvar  Gapanalys fardig Prioritering av  Implementerings- Uppféljning  Genomférandefas |l
inkommer tas fram Gapanalys med atgarder plan :Jppf‘j”"‘“g avl I enlighet med .
o Remissvar tas fram i farbattringsomraden och i o o . implementeringsplan: punkterna 9-11, y
I?em!.ss pa samrad med bersrda  &tedrder kommuniceras HS-LG prlorlterar atgar.der LAG och utvecklmgsresurs tar genomforda stgarder och PDSA/3-manaders gapanalys
vardforlopp K het h LAG g. © efter beskrivet gap i tillsammans med Avdelning framtaena indikatorer 8 efter 1-2 ar
inkommer till ver samode erf_oc till LPO och Avd. for handlingsplan. Anvénds  f6r Kunskapsstyrning fram en & ' genomfdrandeloop.
Region Dalarna. om sadan finns. Kunskapsstyrning. som underlag till besluti  implementeringsplan utifran
Remissvar Handlingsplan tas fram. HSN tagna beslut och
inrapporteras och ' prioriteringar

diariefors.
*Utvecklingsresurs kan vara central eller lokal verksamhetsutvecklare/samordnare

Avdelning for Kunskapsstyrning 2022-05-25






