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1. Sammanfatining

Det svenska hilso- och sjukvardssystemet stér infor stora utmaningar med en befolkning
som blir aldre och sjukare. Samhallet genomgér stora forandringar som drivs av 6kade
krav och behov, och hilso- och sjukvardssystemet ar inget undantag. Medborgarna stér i
taten for denna forandring med nya forvantningar pa hur halso- och sjukvardstjanster ska
tillhandahallas i en allt mer digitaliserad varld.

Det finns en forviantan om att varden ska vara patientcentrerad, integrerad, hallbar och
jamlik. En klok digital utveckling inom varden kan bidra med verktyg som kravs for att
mota olika ménniskors unika behov och dra nytta av individens egen kraft och vilja att
vara delaktig i sin egen vard och omsorg.

Regeringen och SKL har under varen 2016 tillsammans tagit fram en vision for e-hilsa
2025: Ar 2025 ska Sverige vara bist i virlden p4 att anviinda digitaliseringens mojligheter
i syfte att underlatta for manniskor att uppna en god och jamlik hilsa och vilfard samt
utveckla och starka egna resurser for 6kad sjalvstandighet och delaktighet i samhallslivet.
I visionen har individen samt vard- och omsorgspersonalen sirskilt betonats som huvud-
sakliga malgrupper.

PwC har pa uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i Region Gévleborg granskat digi-
taliseringen inom 6ppenvarden. Granskningens syfte ar att bedoma om styrningen och
uppfoljningen av digitaliseringen inom hélso- och sjukvarden i Region Géavleborg ar
andamalsenlig utifran fullméktiges malsiattning avseende tillganglig, jaimlik och effektiv
oppenvard.

Granskningen visar att Region Géavleborg pa en 6vergripande niva har satt upp mal for
digitalisering av hilso- och sjukvarden med fokus pé egenvard och vard pa distans. Malen
ar dock inte nedbrutna till verksamheterna. Flertalet verksamhetsrepresentanter kinner
inte till fullmaktiges ambitioner géllande digitalisering inom hélso- och sjukvérden.

Var bedomning ar att det har funnits brister i styrningen avseende digitaliseringsarbetet,
men att det infor 2018 vidtagits atgarder for att framover skapa battre forutsattningar for
en sammanhallande styrning. Vi ser dock att ansvaret delas mellan regionstyrelsens for-
valtning och hélso- och sjukvardsférvaltningen vilket skulle kunna férsvara arbetet.

Uppf6ljning och rapportering av resultat och efterlevnad till styrande dokument genom-
fors pa en overgripande niva. Daremot ar var bedomning ar att det saknas tydlig uppfolj-
ning av digitaliseringsarbetet i verksamheterna vilket ar kopplat till att det saknas ner-
brutna maél kring digitalisering och egenvérd. Det finns inget systematiskt arbete dar upp-
foljning av digitaliseringen anviands for att utveckla hilso- och sjukvarden.

Verksamheterna anviander i viss utrackning resultat fran uppfoljningen i forbattringsar-
bete men inte pa ett strukturerat sitt, men det sker i begriansad omfattning vad det giller
utveckling av digitala tjanster.



Granskning av digitaliseringens mdéjligheter fér en god och jamlik halsa och vard

Var bedomning ar att patienter i mycket begransad utstrackning fragas eller involveras i
verksamhetsutvecklingen. Det ar essentiellt att forandringar i hilso- och sjukvarden skap-
ar patientnytta varfor detta bor tas i beaktande.

Trots att Region Gavleborg har en digital regional agenda som antogs 2016 och en IT-
strategi fran 2017 visar intervjuerna att verksamheterna inte fokuserar pa verksamhets-
eller IT-utveckling i ndgon storre utstrackning. Det observeras att det finns f3 initiativ till
en okad digitalisering inom halso- och sjukvarden. Det finns dock goda exempel pa pilot-

projekt.

Var sammanfattande bedomning utifran granskningens syfte och resultat ar att styrning-
en och uppfoljningen av digitaliseringen i begransad utstrackning ar andamalsenlig uti-
fran fullmaktiges mélsittning. Vi grundar var bedomning pa avstamningen av nedansta-

ende kontrollmal.

Kontrollmal

Kommentar

Bedomning

Har fullméaktiges mal och upp-
drag brutits ned till métbara
verksamhetsmal som &r styrande
for digitaliseringsarbetet inom
hélso- och sjukvard?

Mal saknades infor 2017, men har
tydliggjorts infér 2018. Dessa har

inte natt nagon tydlig styrning av

verksamheten

I 6verviagande
del

Finns en sammanhéllen styrning
av digitaliseringsarbetet inom
hélso- och sjukvarden?

Forbattringsatgiarder har vidtagits
under 2018 vilka kan ge effekter
framat, men for den granskade peri-

oden finns brister i den sammanhal-

lande styrningen.

I begransad ut-
strackning

Sker en strukturerad uppfoljning
och rapportering av resultat och

Négon tydlig uppfoljning av digitali-
seringsarbetet och dess effekter har

I begransad ut-

efterlevnad av styrande doku- inte gjorts. strackning
ment?

A'nvand.s resul.taten frén 1.1.ppfolj— R'es'ult:at fI:an uppfoljnlpgar eyseende I begrinsad ut-

ningen i styrningen och forbatt-  digitalisering anvénds i begransad trickn

ringsarbetet? omfattning i forbattringsarbetet Strackning

Sker det ett iandamalsenligt ar- Patienten involveras inte i arbetet

bete med att fa feedback frén pa- med digitala 16sningar. Det utveckl-

tienter som redan anvénder eller  ingsarbete som genomforts for 6kat

ar lampliga att anvinda digitala anviandande av digitala stod har i Inte alls

16sningar for egenvard eller vird
pa distans? Forutsatt att det
finns, hur anviands denna feed-
back i forbattringsarbetet?

huvudsak varit drivet av personal-
brist eller verksamhets effektivise-
ringar och till liten del utifran for-
battringar for patienten.

I granskningen har vi identifierat att antal forbattringsomraden och nedan foljer vara re-

kommendationer:

Digitaliseringen av hilso- och sjukvarden med ett tydligt patientdeltagande ar en for-
utsittning for att tillhandahélla kostnadseffektiv hilso- och sjukvérd i en nira framtid.
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Med anledning av detta bor Regionstyrelsen och Halso- och sjukvardsndamnden 6ver-
vaga om de inriktningsbeslut som finns ar tillrackligt tydliga och specifika for att sa-
kerstilla den langsiktiga forandringen mot en allt mer digital och néra vard.

e Regionstyrelsen och Hilso- och sjukvardsnamnden bor sikerstilla att det finns en
sammanhallen styrning for digitaliseringsarbetet som inkluderar saval IT som
verksamheten.

e Regionstyrelsen och Halso- och sjukvirdsnamnden behover ha en sammanhéllen
uppfoljning som utgor ett verktyg for fortsatt utveckling av digitalisering och e-
halsa.

e Involvera patientrad i storre forandringar av verksamheten, speciellt forandringar
som har stor paverkan pa hur patienter forvintas bete sig i kontakten med varden,
exempelvis vid forandring av kontaktytorna mellan patient och vardgivare.
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2. Inledning

2.1. Bakgrund

Det svenska hilso- och sjukvardssystemet stér infor stora utmaningar med en befolkning
blir dldre och sjukare. Samhallet genomgar stora forandringar som drivs av 0kade krav
och behov och hilso- och sjukvardssystemet ar inget undantag. Medborgarna star i taten
for denna forandring med nya foérvantningar pa hur hilso- och sjukvardstjanster ska till-
handahallas i en allt mer digitaliserad varld.

Det finns en forvantan pa att vrden ar patientcentrerad, integrerad, héllbar och jamlik.
En klok digital utveckling inom varden kan bidra med de verktyg som kravs for att mota
olika manniskors unika behov och dra nytta av individens egen kraft och vilja att vara del-
aktig i sin egen vard och omsorg.

Regeringen och SKL har under varen 2016 tillsammans tagit fram en vision for e-hilsa
2025: Ar 2025 ska Sverige vara bist i virlden pa att anvinda digitaliseringens méjligheter
i syfte att underlatta for manniskor att uppna en god och jamlik hilsa och vilfard samt
utveckla och starka egna resurser for okad sjalvstandighet och delaktighet i samhallslivet.
I visionen har individen samt vard- och omsorgspersonalen sirskilt betonats som huvud-
sakliga malgrupper.

Av Region Gavleborgs budget 2018 och ekonomisk plan for 2019-2020! framgar att digita-
lisering kommer att skapa nya forutsattningar for bade patienterna och varden. Fokus ska
ligga pa vard pa distans och egenvéard, d.v.s. vard som utfors utanfoér sjukhusen och néra
patienten i dennes hem. Véarden flyttar nirmare patienten och blir mer tillgdnglig samti-
digt som den enskilda patienten blir medskapare i sin egen vard. Relevanta satsningar
som namns i planen r, bland annat, tillhandahallande av vard sa nara patienten som
mojligt och utvecklingen av tillgangliga och sakra digitala vardformer och tjanster.

Mot bakgrund av ovanstéende har regionens revisorer beslutat sig for att granska region-
styrelsen och hilso- och sjukvardsnamndens styrning och uppféljning av arbetet
kring digitalisering inom hilso- och sjukvarden med fokus pa vard pa distans
och egenvard.

2.2, Syfte och revisionsfraga

Granskningen syftar till att bedoma om styrningen och uppfoljningen av digitaliseringen
inom halso- och sjukvarden inom Region Gavleborg.

Granskningen ska besvara foljande revisionsfraga:

1 Samhallsbygget. For arbete, utbildning och sjukvard i hela Gavleborg. Budget 2018 och ekono-
misk plan 2019-2020. RS 2017/623.
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e Ar styrningen och uppfoljningen av digitaliseringen inom hilso- och sjukvérden
andamalsenlig utifran fullmaktiges malsiattning avseende en tillganglig, jamlik och
effektiv ppenvard i Gavleborg?

2.3. Revisionskriterier

Med revisionskriterier avses de bedomningsgrunder som bildar underlag for revisionens
analyser, slutsatser och bedomningar. Revisionskriterierna i denna utgors i huvudsak av:

e Sambhillsbygget, For arbete, utbildning och sjukvard i hela Gavleborg. Budget 2018
och ekonomisk plan 2019, Drn RS 2017/623

¢ Enregional digital agenda for Gavleborg 2015-2020, Drn Rs 2015/1469

2.4. Kontrollmal

Som underlag for att besvara den 6vergripande revisionsfragan har foljande delfragor
formulerats:

e Har fullmiktiges mal och uppdrag brutits ned till matbara verksamhetsmal som ar
styrande for digitaliseringsarbetet inom hilso- och sjukvard?

¢ Finns en sammanhallen styrning av digitaliseringsarbetet inom hélso- och sjuk-
varden?

e Sker en strukturerad uppfoljning och rapportering av resultat och efterlevnad av
styrande dokument?

¢ Anvinds resultaten fran uppfoljningen i styrningen och forbattringsarbetet?

e Sker det ett Andamalsenligt arbete med att fa feedback fran patienter som redan
anvander eller ar lampliga att anvidnda digitala 16sningar for egenvéard eller vard pa
distans? Forutsatt att det finns, hur anvinds denna feedback i forbattringsarbetet?

2.5. Avgransning

Granskningen avser styrning och uppfoljning av digitaliseringen av hilso- och sjukvarden
med fokus egenvard och vard péa distans i 6ppenvard. Granskningen inkluderar inte folk-
halsoarbete.

2.6. Metod

Granskningen har genomforts genom dokumentstudier och intervjuer. Utover intervjuer
med tjansteman genomfordes intervju med en patientforening. Diabetesforeningen i
Gavle valdes ut eftersom regionen har hogre forekomst av diabetes 4n genomsnittet i Sve-
rige (enligt Varden i siffror2) och det finns manga mojligheter att anvianda e-
Hilsolosningar for egenvard och vard pa distans for diabetes patienter. Dokument och
intervjuforteckning ar sammanstallda i bilaga 1. Informationsinhamtning och intervjuer
ar genomforda under maj till och med juli 2018.

De intervjuade har haft majlighet att 1amna synpunkter pa ett utkast av rapporten.

2 Enligt "Varden i siffror”, vad galler indikator "férekomst av diabetes” (antal personer 18 ar och
aldre med diabetes typ 1 och typ 2 i Nationella diabetesregistret per 100 000 invanare; matperi-
oden ar 2 ar) hade ar 2016 Géavleborg 5801,2 jamfort med riket 4747,9.
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2.7, eHalsa - hur star sig Region Gavleborg i Sverige
och vad vill medborgarna?

For att sétta scenen kring eHilsa i Sverige i allméanhet och for Region Gavleborg i synner-
het har vi tittat pa nagra jimforelser. En forutsattning for utbyte av information 6ver lan-
det och aven tillgang till tjanster via 1177 ar att delta i den nationellt sammanhallande
journalféringen och NPOs. Hir visar en jimforelse frin 2017+ att Region Gévleborg endast
har tre godkinda anslutningar/informationsmingder till NPO och jimforelsen visar ocksa
att alla andra landsting kommit langre med arbetet.

B3.3 Godkinda anslutningar/informationsmingder i NPO per landsting:

Ostergétland
Blekinge

Orebro

Skdne

Kronoberg
Jamtland/Hérjedalen
Viasternorrland
Visterbotten

ST
e
EaTTTT
I @4
L
[
T
T

Varmland I S —

Jonkoping W Diagnos

Halland I —
Uppsala | S W Likemedel ordinerade och férskrivna
Norrbotten NN —
Gotalandsregionen I W Unders¢knings resultat- Bild
10t]3 I . .
. Gotland W Undersékningsresultat- Klinkem
Vistmanland | IEEEEE———
Sormland NG W Undersékningsresultat -Gvriga
Stockholm I
Kalmar W Uppmérksamhetssignal
__thl 1 W Vard- och omsorgskontakt
Gidvleborg NN
0 2 4 6 8 10

Antal godkidnda anslutningar/informationsmangder

Killa: Inera - Sammanstillning 6ver godkinda anslutningar/informationsmangder i NPO, 2017-07 (v0.25)

Vidare har vi tittat pa 1177 Vardguidens e-tjanster och hur Region Géavleborgs arbete star
sig i landet. P4 Varden i siffrors presenteras Oppna jamforelser och dar kan man bland
annat se att endast 32,3% av mottagningarna i regionen ar anslutna till webbtidsbokning
via 1177 Vardguidens e-tjanster. Detta ar lagre an rikssnittet pa 41,6% och avsevart lagre
an de landsting som ligger framst med 6ver 85%.

Ett métt i vilken utstrackning medborgarna anvander 1177 Vardguidens e-tjanster ar anta-
let inloggningar per invanare®. Region Gavleborg har bland det l4gsta antalet inloggningar
per medborgare, 1,8 och det jamfort med rikssnittet pa 2,5.

3 Nationell patientéversikt, NPO, gor det mojligt for behorig vardpersonal att med patientens sam-
tycke ta del av journalinformation som registrerats hos andra

4 E-hélsa 2025. Uppfdljningsmodell for e-halsa och en forsta testmétning. Ett diskussionsunderlag
5 Varden i siffror, Mottagningar som &r anslutna till webbtidbokning via 1177 Vardguidens e-
tjianster. Ar: 2017 [l4st 2018-08-22]

6 VVarden i siffror, Inloggningar pa 1177 Vardguidens e-tjanster. Ar:2017 [last 2018-08-22]
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Inloggningar pa 1177 Vardguidens e-tjanster 7 Qe

Antal inloggningar pa Inloggningar pa 1177 Vardguidens e-tjanster i genomsnitt per
invanare och &r.
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Hur ser medborgarna pa digitala och virtuella vardlésningar? I en rapport fran 2018 ge-
nomfoérde PwC en enkatundersokning” bland 1 071 svenskar. Studien visar enbart pa ett
samlat nationellt resultat, men dar konstateras att vi generellt ar positiva till och 6ppna
for att interagera med varden med hjalp av ny teknik:
e Drygt hilften av respondenterna ar fortfarande positiva till digitala losningar
sdsom monitorering och diagnostisering pa distans.
e Intresset for vardbesok via video har fordubblats fran 20% ar 2015 till 40% ar
2018.
e 1av 4 kan tdnka sig att genomfora ett vardbesok pa distans via chat.
e 1av 5 kan ténka sig att kommunicera med en chatbot som st6d for att hantera
psykisk ohilsa.

Dock finns det utmaningar som kraver samma uppmarksamhet som majligheterna:
e 46% av respondenterna ar oroliga for att vardkvalitén kan forsdmras om varden
anvander distanslosningar.
e 37% av respondenterna i aldern 65-84 ar mest oroliga 6ver att den personliga
kontakten med sin ldkare gar forlorad med distanslosningar.
e Hailften av respondenterna dr oroade for dataintrang i medicinska informations-
system.

7 Den digitala medborgaren — hinner varden med? www.pwc.se/healthcare
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3. Granskningsresultat

3.1. Har fullmdaktiges mal och uppdrag brutits ned till
mdadtbara verksamhetsmal som ar styrande for di-
gitaliseringsarbetet inom hdalso- och sjukvard?

I Region Givleborg har fullméktige beslutat att samtliga mojligheter for att gora patienter
mer delaktiga i sin egen vard och omsorg ska tillvaratas. Det medfor att inforandet av digi-
tala verktyg och distansoverbryggande teknik bor intensifieras i det direkta patientarbetet.
Exempel pa detta som namns ar digital tillgang till den egna journalen och att kommuni-
kationen mellan de olika vard- och omsorgsgivarana och med patienterna sa langt som det
ar mojligt, kan skotas digitalt.8 I budgeten for 2018 har Regionfullmaktige tagit beslut om
att satsa pa digitalisering av regionen. Insatserna bor ske narmre patienterna och i storre
utstrackning inom 6ppenvarden. Varden ska flytta nirmre medborgaren och patienterna
ska bli medskapare av sin egen vard. Teknikutvecklingen kan mojliggora hogre tillgang-
lighet av jamlik vard med god kvalitet inom hela lanet.9

3.1.1. Iakttagelser

Hilso- och sjukvardsnamnden hade infér 2017 inte nagra uttalade mal eller ambitioner
dar de uttryckligen lyfte fram digitaliseringen. I arsplanen for 2018-2020° har digitalise-
ringsfragan tydliggjorts bland annat inom omradet tillginglig, jamlik och effektiv 6ppen-
vard i Gavleborgs tvd huvudpunkter:

e Mojligheten att utveckla den niara varden med primarvarden som bas skall utre-
das, och skall viagledas och ske utifran den senaste kunskapen.

o Tillgangliga och sidkra digitala vArdformer och tjanster skall utvecklas.

Verksamhetsplanen for hilso- och sjukvardsforvaltningen' anger att arbetet med tillgang-
liga och sikra digitala vardformer och tjanster innebar att de fortsiatter med att implemen-
tera de nationella tjdnsterna som gors tillgingliga via Inera i nara samarbete med IT-
enheten och verksamheten. De ska testa olika piloter med digitala 16sningar inom ramen
for Regional digital agenda och hilso- och sjukvarden dven ska arbeta vidare med upp-
handlingen gillande framtidens vardinformationssystem.

Flera av de som deltagit i denna granskning uppger att de inte har nagra specifika mal for
digitalisering av verksamheten eller vard pa distans. Framsta anledningen till detta ar att
de upplever att digitalisering inte ar ett sjilvindamal for verksamheterna. Digitalisering
ar ett medel for att nd malen om en jamlik, god och effektiv vard som ges néra patienten.
Det innebir att det kan finnas mal avseende forbéttrad tillganglighet och att det i prakti-
ken skulle kunna vara digitala tjinster som bidrar till det. De intervjuade uppger ocksa att

8 En regional digital agenda fér Gavleborg 2015-2020. RS 2015/1469.

9 Samhallsbygget. For arbete, utbildning och sjukvard i hela Gavleborg. Budget 2018 och ekono-
misk plan 2019-2020. RS 2017/623.

10 Arsplan 2018-2020 fér halso- och sjukvardsnamnden. HSN 2017/78

11 erksamhetsplan for halso- och sjukvardsforvaltningen.
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de inte uppfattar att det inom det har omrédet finns négon tydlig réd trad fran fullmakti-
ges ambitioner till de mal som sétts for verksamheten.

Avsaknaden av mitbara mal gillande digitalisering innebar enligt de intervjuade pa bland
annat IT-avdelningen att det finns svarigheter att f6lja upp digitaliseringen av hilso- och
sjukvarden och hur det utvecklas.

Daremot uppger primarvarden att det finns uttalat att de ska stotta patienterna i att utfora
egenvard sa langt det ar mojligt, vilket de satt mal for. Primarvarden genomfor redan idag
en stor del av sin vard pa distans, i forsta hand via telefon. Nagra verksamheter har ocksa
vidtagit atgarder for att flytta virden narmre patienterna genom anviandning av digitala
verktyg. Initiativ som lyfts fram i samband med denna granskning &r:

e SoB - Stod och behandling, en tjanst som tillhandahélls av 1177 som ger vardgiva-
ren mojlighet att erbjuda invanarstod och behandlingsprogram via natet. Vardgi-
varen kan i en sdker milj6 interagera med patienten och dela information via platt-
formen.

e Vard pa distans-rummet i Ljusdal — Behandlingsrum pa Ljusdals HC som utrus-
tats med videokonferensutrustning.

e Kognitiv beteendeterapi (KBT) via nitet — En terapiform som syftar till beteende-
forandringar.

¢ Digitala besok inom psykiatrin — patienter kan via sin nirmaste mottagning traffa
psykolog och psykiatriker via video och undviker ldnga resor.

Négra av respondenterna uppger att det har funnits initiativ till videomoten mellan pati-
enten fran hemmet och vardpersonal men antingen har tekniken eller sdkerheten satt
stopp for detta.

Granskningen visar pa att avsaknaden av viss kompetens i delar av lanet ocksa innebar ett
okat anviandande av distanslosningar. Exempelvis kan moten genomforas med patienten
pa sin halsocentral medan vardgivaren befinner sig pa en annan ort. Det har dock inte
framkommit att digitaliseringens mojligheter ska anviandas mer strukturerat for att vara
en del av 16sningen vid personalbrist. Det ska dven ndamnas att denna losning primart ar
en losning for att 16sa personalfragan. Patienten behover aka till sin hédlsocentral for motet
precis pa samma sitt som om vardgivaren hade funnits pa plats.Detta krévs for att patien-
ten ska kunna legitimera sig samt fa tillgang till en krypterad/siker uppkoppling mot
vardgivaren.

3.1.2. Bedomning

Vér bedomning ar att Hailso- och sjukvardsndmnden har satt mal kring utvecklingen av
nara vard och digitalisering. Var bedomning ar Halso- och sjukvardsférvaltningen inte
brutit ner mélen vidare med tydliga miatindikatorer, men val beskrivit vilka atgarder de
planerar att vida for att arbeta mot det 6vergripande mélet om utveckling av digitala vard-
former. Eftersom fa av verksamheterna uppger att de aktivt arbetar med att i hogre grad
anvanda digitala 16sningar for att oka tillganglighet ar det var bedomning att nimndens
mal inte nar till verksamheterna.
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Vi kan konstatera att finns mal om b.la. tillgdnglighet i verksamheterna vilket kan framja
ett 6kat anvindande av digitala tjanster. Utifrdn genomford granskning dr var bedomning
att avsaknad av mal om digitalisering pa verksamhetsniva innebar att utvecklingen inte
far den fart som ar onskvart. Det kan ocksa vara skélet till att de digitala losningar for
vard pa distans som redan finns inom vissa verksamheter har svart att f bredare genom-
slag i regionen. Ett exempel pa detta ar Ljusdal som har svart att genomslag for Vard pa
distansrummet eftersom att specialisterna inte har nagot incitament att genomfora fler
vardmoten pa distans.

Regionstyrelsen och Hilso- och sjukvardsnamnden bor sidkerstilla att det pa samtliga
nivaer bedrivs ett arbete for 6kad digitalisering och att Regionstyrelsen och Hélso- och
sjukvardsnamnden har verktyg for att bedoma om det skett i linje med fullméktiges upp-
drag. Digitaliseringen kommer att vara ett av de viktigaste verktygen i omstéllningen av
halso- och sjukvarden. Var bedomning ar att detta tillsammans med fullmaktiges ambit-
ion innebar att halso- och sjukvardsnamnden bor 6verviaga om mal och kontroll av digita-
liseringsarbetet ar tillrackliga for att mota uppdraget fran fullmaktige.

Var bedomning ar att fullmaktiges mél och uppdrag i viss del brutits ned till méatbara
verksamhetsmal som ar styrande for digitaliseringsarbetet inom hilso- och sjukvard?

3.2. Finns en sammanhallen styrning av digitali-
seringsarbetet inom hdalso- och sjukvarden?

Digitalisering ar ett pdgaende arbete som kommer fortlopa i 6verskadlig tid framéver.
Framgangsrik implementering ar beroende av en langsiktigt 6vergripande plan med tyd-
liga och métbara mal. For att uppna detta bor en tydlig dokumentation och genomarbe-
tade planer for samtliga nivaer finnas pa plats. Vid granskning av denna fraga laggs dar-
med en viss tyngd pa befintlig dokumentation som tillgangliggjorts.

Fullmaiktige har som mal att varden bor flyttas narmre patienterna och bli mer tillganglig
samtidigt som en enskilde blir medskapare till sin egen vard. Detta innebar att insatserna
maste styras om for att till storre utstrackning genomforas mer i priméarvarden och 6p-
penvarden samt forstarkning och utveckling av integrationen mellan priméarvard och spe-
cialistvard.

3.2.1. Iakttagelser

I Region Géavleborg har Ekonomi- och IT-direktoren i Regionstyrelsens forvaltning ansvar
for budgeten och investeringar géillande digitalisering. I IT-budgeten for 20182 finns inga
investeringsmedel avsatta specifikt for e-hélsa, vard pa distans eller digitalisering av
hilso- och sjukvard. I budgeten for regiongemensamma verksamheterna finns det avsatt
44,1 mnkr for "IT-utveckling och e-hilsa”, vilket ar en uppriakning om 0,4 mnkr relaterat
till 2017.

Vid intervjuer har framkommit att regionen har saknat en sammanhaéllen styrning for hur
digitala verktyg ska anviandas, och hur verksamheterna ska tillgodogora sig ny funktion-

12 Fordelning av budgetramar 2018 inom regionstyrelsen. RS 2017/942.
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alitet. Bland annat har det saknats obligatoriska vidareutbildningar f6r verksamhetsper-
sonal och nyanstallda lars upp av kollegor. Det genomfors inte heller strukturerad upp-
foljning av hur verksamheterna anviander befintliga eller nya IT-system eller funktioner.
Konsekvenserna av detta ar enligt de intervjuade att verksamheterna inte har majlighet
att ta till sig ny funktionalitet i systemen och darmed inte har mojlighet att utnyttja dem
maximalt. Digitaliseringsinitiativ har ofta varit knutna till enskilda individers intresse och
drivkraft snarare an ett systematiskt arbete.

Det finns dock en IT-strategi'3 som tagits fram under 2017 och dar sitts scenen kring hur
IT-arbetet utfors i 16pande dialog och samverkan mellan verksamhetens alla delar och IT-
avdelningen. IT-strategin utgar fran de langsiktiga malen, verksamhetsplaner och vision-
erna som formulerats inom Region Gavleborg. Till IT-strategin finns en uppdaterad-akti-
vitetslisa4. Har dokumenteras ett flertal initiativ och dess status kopplade till IT-strategin.

En forandring har gjorts avseende utvecklingsdirektorens tillhorighet. Utvecklingschefen
ingdr numer i halso- och sjukvardsledningens stab for att tydligare kunna styra utveckl-
ingen specifikt inom hélso- och sjukvard. Utvecklingschefen har under varen 2018 tagit
initiativ till ett prioriteringsarbete inom digitalisering och IT-system. Detta innebar en
tydligare prioriteringsordning for IT att arbeta utifrdn bade vid specifika drenden fran
verksamheten men dven vid nya initiativ och projekt. Syftet med prioriteringsordningen
ar att skapa en tydlighet i vilken nytta som hjéalp med olika d&renden kommer att skapa for
verksamheten. Nésta steg i detta arbete ar att 4ven ta fram ett underlag komplexitetsbe-
domning for att skapa en matris som virderas samtliga drenden utifran komplexitet och
nytta. Forhoppningen ar att detta ska skapa tydligare aterkoppling fran IT till verksam-
heten kring hur samtliga 4renden kommer hanteras och dven ge IT-avdelningen maojlighet
att prioritera sin tid och sina resurser. Beslut gillande prioriteringsordningen ska finnas
enligt uppgifter fran intervjuer. Vi har under granskningen inte fatt del av dessa beslut.
Arbetet som har genomforts ger forhoppningar om att framover fa en mer samordnad och
sammanhallet arbete.

I intervjuer framkommer att Region Gavleborg deltar i SUSSA samarbetet om framti-
dens vardinformationsstod (FVIS) och har option att avropa den 16sningen som upphand-
las. Vidare framgar det att det pagar ett arbete i Regionen att forbereda upphandling av
ett IT-stod for det digitala virdmotet.

3.2.2. Bedomning

Var bedomning ar halso- och sjukvardens digitalisering och utveckling framjas av att det i
halso- och sjukvardsledningen finns en utvecklingschef med ansvar att halla samman ar-
betet.

Vér bedomning ar dock att det bor utredas vilka konsekvenser som foljer av att medel for
digitalisering ligger hos Regionstyrelsen och verksamhetsutvecklingen ligger under Halso-
och sjukvardsndmnden samt ta stillning till om detta fraimjar en andamaélsenlig styrning.

13 Region Gavleborg. IT-strategi. Daterad 2017-05-05

14 |T-aktiviteteter — IT-strategi. 2018-05-09

15 SUSSA — Strategisk utveckling av sjukvardsstédjande applikationer. Ett samarbete mellan fem
landsting for att ta fram en langsiktig strategi for framtidens vardinformationssystem.
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Det har vid granskningen inte gatt framgatt om budgeten "IT-utveckling och e-hélsa” ar
medel for investeringar utveckling av IT och e-hilsa eller for normal IT-drift. I budgeten
finns inga andra namngivna poster som kan hirledas till drift av IT. Var bedomning ar att
bor tydliggoras vad dessa pengar ar avsedda att anvands till.

Det ar oklart om det finns dokumentation och genomforandebeslut for projekt inom IT.
Var bedomning ar att detta i langden kan forsvara genomforandet av projekt. Otydlighet i
beslut eller beslutsunderlag innebar stor risk for 1dg foljsamhet inom ledningen och/eller
verksamheten med kraftiga forseningar som foljd. En forsening innebar bade att 16sning-
en inte kommer pa plats i utsatt tid och att kostnaderna okar.

Eftersom digitaliseringsarbetet ar langsiktigt och inte bor knytas till enskilda personer ar
det viktigt att det finns dokumentation om saval strategi som inriktning och pagaende
arbete. Var bedomning ar att Regionstyrelsen och Hilso- och sjukvardsndmnden bor sa-
kerstilla att digitaliseringsarbetet ar vil dokumenterat for att magjliggora &ndamalsenlig
styrning och uppf6ljning.

Vér bedomning ar att avsaknaden av medel som tydligt ar avsedda for IT-utveckling och
eHailsa i kombination med avsaknaden av samstimmiga mal innebir en risk som kan
komma att forsvara utvecklingen inom omradet. Essentiellt for att lyckas med digitali-
sering av en verksamhet ar tydlig forandringsledning med fokus pa arbetssitt.

Det arbete som paborjats med att stoppa lokala initiativ for att fokusera pa en gemensam
16sning bor ses som positiv, samtidigt méaste detta forankras inom verksamheterna for att
skapa en forstaelse for den utmaning regionen star infor.

Var bedomning ar det till viss del finns en sammanhallen styrning av digitaliseringsar-
betet inom halso- och sjukvarden.

3.3. Sker en strukturerad uppfoljning och rapportering
av resultat och efterlevnad av styrande dokument?
Samt, anvdnds resultaten fran uppfoljningen i
styrningen och forbattringsarbetet?

Granskningens tva kontrollmal avseende uppfoljning, rapportering och huruvida resulta-
ten anvands i forandringsarbetet redovisas tillsammans d& de ar nira knutna till
varandra.

En strukturerad uppfoljning och rapportering av resultat och efterlevnad av styrande do-
kument ar en forutsattning for att styrelse och nimnder ska kunna folja och utviardera
forvaltningarnas uppdrag och verksamheternas arbete. Uppfoljning ar viktig for att reg-
ionens invanare ska fa en inblick i verksamheten och sikerstilla att offentliga medel an-
vands effektivt.

Verksamheterna inom héalso- och sjukvarden sitter upp arliga mal som dokumenteras pa
styrkort. Dessa foljs upp och rapporteras kontinuerligt, enhetsmal rapporteras manatligen
till verksamhetschefen som aggregerar resultaten och kvartalsvis rapporterar vidare till
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Hilso- och sjukvardsledningen. Overgripande verksamhetsplan, s kallad arsplan, rap-
porteras kvartalsvis till Halso- och sjukvardsndmnden.

Utvecklingsarbete inom halso- och sjukvarden hamtar inspiration fran flera hall, bland
annat Lean, studieresor och Region Jonkopings utvecklingsenhet Qulturum?©. Fran Qul-
turum anvander Region Gavleborg konceptet med forbattringscoacher inom varden och
dessa finns implementerade i samtliga verksamhetsomraden. Forbattringscoacherna ar
ansvariga for att inom sitt verksamhetsomrade strukturerat driva forbattringsarbete.

3.3.1. Iakttagelser

Uppfoljning av mal sker kontinuerligt i verksamheterna, dock framkommer att det finns
utmaningar med att folja upp mal som kraver extraarbete fran personalen med registre-
ring. Exempelvis anges hir en hilsocentral som haft som ambition att f6lja upp antal tele-
fonsamtal som genomfors dagligen i syfte att forsta hur stor del av sin tid personalen
spenderar med att ge rad eller vard pa distans. Detta foll dock pa att registreringen ska ske
manuellt och att det uppstod ett stort morkertal av samtal som aldrig blev registrerade

Vid intervjuer framkommer att det finns viss osidkerhet kring hur ofta som uppf6ljning
och resultat utifran arsplanen rapporteras till Halso- och sjukvardsnamnden. For 2017
har det inte funnits formulerade mal som inkluderat 6kat anvindande av digitala tjanster
varfor den fragan av naturliga skil inte rapporterats till nimnden. Granskning av proto-
koll bekraftar att nagon uppfoljning inte har skett med avseende pa digitalisering varken
2017 eller 2018. For 2018 finns dock digitalisering med som tydliga ambitioner i verk-
samhetsplanen, men tillfalle for uppfoljning har dnnu inte varit.

Det har genomforts en upphandling av ett nytt IT-system som ska anviandas for tydligare
styrning och mélnedbrytning. Det ska dessutom ge mojlighet till tydligare rapportering av
maluppfyllelse. Aven effekthemtagning av genomforda projekt och forbittringsarbeten
kan registreras och foljas upp. Upphandlingen ar genomford inom ramen for projekt
”Speglas” och ar vid intervjutillfallet inte annu drifttagen.

Vid intervjuer framkommer att det inom regionen finns planer for hur digitalisering av
hilso- och sjukvarden ska genomforas. Ett antal nya 16sningar planeras att implementeras
for att stodja verksamheterna i vard pa distans och patienterna i egenvard.

Forbattringsarbetet inom verksamheterna planeras enligt de intervjuade utifran vad tidi-
gare uppfoljningar visat behov av. Aktiviteter planeras utifran utfall pa indikatorer och
mal som tagits fram. Forbattringscoacherna leder enligt de intervjuade detta pa ett till-
fredstéllande satt uppger samtliga verksamheter som deltagit i denna granskning. Avsak-
naden pa indikatorer avseende digitalisering har dock inneburit att ndgon uppfoljning av
det omradet inte skett specifikt.

Ett lyckat exempel som lyfts vid intervjuer dr onkologimottagningens arbete med att
minska vantetiderna for patienterna. Arbetet paborjades genom uppfoljning av viantetider
till lakare och vissa av besoken kunde dé styras om sé att patienten istéllet fick traffa en
sjukskoterska. Ett annat exempel ar ett lakarbesok infor en specifik behandling dar stor

16 http://www.regiongavleborg.se/halsa-och-vard/god-vard-i-samverkan-med-patienten/inspiration/
l&st 20180705
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del av besokstiden gar at till att informera patienten, dir manga patienter behover fa pre-
cis samma information. En informationsfilm togs fram som patienten far se infor besoket.
Tiden for besoken kunde darmed halveras med bibehallen kvalitet da fokus kan ligga pa
fragor, bade ldkare och patienter uppger att de ar néjda med férandringen.

Det har inte framkommit vid intervjuer eller dokumentstudier hur det 6vergripande utfal-
let fran halso- och sjukvarden anvands for att satta regionovergripande mal och indikato-
rer.

3.3.2. Bedomning

Vér bedomning ar att det saknas en rod trad kring hur Regionfullmiaktiges ambitioner om
digitalisering omsitts i praktiken i de mal som finns pa verksamhetsniva. Fa verksamhet-
er kanner till vad fullmiktige har for mal nar de sdtter mal for sin respektive verksamhet
vilket dr en konsekvens av otydlig nedbrytning av malen.

Eftersom det saknas mal om digitalisering och egenvard for 2017 gar det inte att uttala sig
om uppfoljning och huruvida dessa anvinds i styrning av forbattringsarbetet. Var be-
domning ar att Halso- och sjukvardsnamnden och Regionstyrelsen trots detta gjort kor-
tare kommenterar av vad som hant inom digitaliseringsarbetet i del-och arsredovisningen
2017. Utifran de protokoll som granskats fran Hilso- och sjukvardsndmnden samman-
trade under 2018 fram till och med juni 2018a4r var bedomning att digitaliseringsarbetet
for hilso- och sjukvardsforvaltningen 2018 inte har {6ljts upp. Vi ser att det finns behov av
att fortydliga hur resultat av uppf6ljningar anvinds som en del av Regionstyrelsens och
Hilso- och sjukvardsndmndens arbete med uppféljning och forbattringar.

Vér bedomning ar att det i begrdansad omfattning sker en strukturerad uppfoljning
och rapportering av resultat och efterlevnad av styrande dokument och att resultaten fran
uppfoljningen i begransad omfatitning anvands i styrningen och forbattringsarbetet?

3.4. Sker det ett andamalsenligt arbete med att fa feed-
back fran patienter som redan anvant eller ar
lampliga att anvanda digitala losningar for egen-
vard eller vard pa distans? Forutsatt att det finns,
hur anvands denna feedback i forbattringsarbetet?

Regionfullmiktige anger i malen att halso- och sjukvarden ska ta en tydligare utgéngs-

punkt i patientens perspektiv for att tillgodose individens behov. Overgripande for region-
en foljs patientupplevelsen upp genom nationella patientenkiten, senast 2017.

3.4.1. Iakttagelser
Nationella patientenkiten anses vara ett trubbigt instrument for forbattringsarbete inom
varden pa kort sikt. Det gar ca ett halvar mellan att den genomfors till dess att varden far
tillgang till resultaten.

I tillagg till den nationella patientenkiten har ett antal av de intervjuade verksamheterna
tagit initiativ till uppfoljning av sina egna patienter. Detta sker fraimst genom enkatunder-
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sokning eller tyck-och-tryck direkt efter besoket, men dven intervjuer och skattning av
besoket har genomforts. Storsta virdet av dessa uppfoljningar anges vara den direkta
uppfoljning verksamheterna far pa sitt arbete och dirmed dven mojlighet att agera pa
sadant som patienterna upplever som samre eller gett forbattringsforslag. Storsta vardet
av denna uppfoljning anses vara mojligheten att direkt fanga upp missnojda patienter
samt fa snabb aterkoppling pa genomforda forandringar.

I intervjun med diabetesforeningen uppges att man inte upplever att hilso- och sjukvar-
den efterfragar feedback fran patienterna kring vard, egenvard eller vard pa distans. Som
patientforening har de majlighet att delta i regionens diabetesrad.

I arbetet med framtagning av nya arbetssitt for vard pa distans samt upphandling av
systemstod for detta har en patient involverats.

3.4.2. Bedomning

Forutom Nationella patientenkéten sker involvering av patienter i begriansad omfattning
pa overgripande niva. Utvecklingen av digitala tjdnster i regionen har i hog grad drivits av
verksamheternas behov snarare dn patienternas behov. Exempel pa detta ar hur lakarbris-
ten i Oppenvard loses med digitala vardmoten dar patienten kommer till mottagningen
men lakaren ar pa distans.

Vid storre forandringsarbete och speciellt som direkt paverkar hur patienter forvantas
agera, bor virdet av att ha med en storre grupp patienter i arbete utredas. Aven riskerna
med att utesluta, eller endast inkludera ett fatal patienter bor beaktas i utredningen.

Vi bedomer att det inte alls sker ett indamalsenligt arbete med att fa feedback fran pati-
enter som redan anvint eller ar lampliga att anvinda digitala losningar for egenvard eller
vard pa distans.

3.5. Ovriga iakttagelser

Vid flertalet intervjuer lyfts siker/krypterad uppkoppling som en utmaning for att ge vard
pa distans. En sidker uppkoppling ar en del av patientsidkerheten for att hindra obehoriga
fran att ta del av virden som ges. Det framkommer dock att det finns en uppfattning om
att den sakerhet som kravs for att ge vard eller formedla information digitalt inte ar jam-
forbart med hur vard och information ges analogt. Exempelvis skickas kanslig patientdata
med vanlig post medan det kriavs hog sdkerhet for att formedla samma information digi-
talt.

Regionen har inom projektet "Speglas” upphandlat ett IT-stod for uppfoljning av styrkort.
Systemet forvantas skapa overblick for samtliga nivaer och forstaelse for sammanhang
kring verksamheternas egna mal.

Hilso- och sjukvardsndmnden med fordel kan fortydliga hur de arbetar med uppfoljning
av verksamheterna inom regionen utifran att det vid intervjuer framkommit fragetecken
kring hur detta arbete bedrivs.
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I intervjun med Diabetesforeningen papekades att halsocentralerna har ett utvecklingsar-
bete att gora kring att informera om de digitala tjanster som finns tillgingliga via 1177
Vardguiden. Upplevelsen ar att man informerar om att for att komma i kontakt med dem
maste man ringa. Tjanster som upplevs bra ar recept och hjalpmedelsférnyelse via 1177
Vardguiden. Det efterfragas tillgang till journalen via natet, meddelanden och chattfunkt-
ion samt e-utbildning for diabetes. Av intervjun framgar det att det finns en upplevelse av
att lakare och diabetessjukskoterskor ar hart belastade och att all egenvardsinformation
och utbildning sker vid individuella besok. Det vore efterstravansvart att erbjuda grupp-
traffar och e-utbildning. Diabetesforeningen patalar att det finns skillnader i regionen
avseende tillgdng egenvard i form av egenmétning av blodsocker for diabetes typ 2.

2018-09-17
Karin Magnusson Sarah Lidé
Uppdragsledare Projektledare
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Bilaga 1 — Dokument- och intervjufor-
teckning

Dokumentation

¢ Enregional digital agenda for Gavleborg 2015-2020, Drn Rs 2015/1469

e Fordelning av budgetramar 2018 inom regionstyrelsen, Drn RS 2017/942

e Fordelning av budgetramar 2018 HSN, Drn HSN 2017/162

e Forslag till arsplan 2018- 2020 for halso och sjukvardsnamnden, Drn HSN
2017/78

e IT-strategi Region Gavleborg, version 1.0, 2017-05-05

e IT-aktiviteter Region Gilveborg, 2018-05-09

e Presentation — Hkv 30 nov 2016 Vard pa distans

e Region Gavleborgs arsredovisning 2017

e Samhillsbygget, For arbete, utbildning och sjukvard i hela Gavleborg. Budget 2018
och ekonomisk plan 2019-2020, Drn RS 2017/623

e Verksamhetsplan 2018, Hélso- och sjukvardsforvaltningen

Intervjuer

e Regiondirektor

e Halso- och sjukvardsdirektor

o Bitrddande hilso- och sjukvardsdirektor
e Utvecklingschef, halso- och sjukvard

o Stabschef, hilso- och sjukvard

e Tf chef f6r IT-avdelningen pa LOV

e IT-chef samt tf chef pa LOV

e Verksamhetschef Onkologi

e Verksamhetschef Primarvarden Gavle

e Verksamhetschef Primarvarden Ljusdal
e Verksamhetschef Primarvarden Vastra Gastrikland
e Verksamhetschef Psykiatri

e Verksamhetschef Internmedicin

e Medicinsk Radgivare, Primarvard Gavle
e Representant, Diabetesforeningen Gévle
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