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Forord

Ett 6vergripande mal for den svenska hélso- och sjukvarden ar att bidra
till battre hélsa i befolkningen. Att framja hélsa och forebygga sjukdom
ar en sa sjalvklar del av hélso- och sjukvardens strategier for
effektivisering att den inte alltid nd&mns.

Sveriges Kommuner och Landsting har sedan 2005 en “strategi for hur
forbundet kan bidra till att halso- och sjukvarden kan utvecklas pa ett mer
halsoframjande satt”. Och ett av SKL nuvarande kongressuppdrag ar att
forbundet ska stodja medlemmarna i deras halsofrdmjande och
forebyggande arbete for att 6ka vélbefinnandet och langsiktigt minska
behoven av vard och omsorg.

Rikdagen har beslutat att medborgarna ska fa ratt att sjalva valja
vardgivare och landstingen blir skyldiga att senast 1 januari 2010 inféra
vardvalssystem som ger allméanheten ratt att valja privat eller offentlig
vardcentral. Alla vardgivare som uppfyller landstingens krav ska ha ratt
att etablera verksamhet i landstingen med offentlig ersattning.

Den har rapporten "Halsoframjande och forebyggande i vardval 2009 &r
ett resultat av en genomgang av landstingens forfragningsunderlag och
regelbocker vid inférandet av vardval. Underlagen forandras 6ver tid och
denna rapport ger en dgonblicksbild av hur det hdlsoframjande och
forebyggande perspektivet och arbetet beskrivs med fokus pa uppdrag,
mal, uppfoljning och ersattning.

Vi har sett att landstingen, férutom att vardval ger medborgarna rétt att
valja mellan olika vardgivare i primarvard, ocksa betonar det
halsoframjande och férebyggande perspektivet.

/Wpwazent %"W%ﬁ‘

Goran VStiernsted Marianne Granath
Direktor Sektionschef
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KAPITEL

Sammanfattning

Att forebygga sjukdom och framja hélsa har alltid varit viktiga i den svenska
hélso- och sjukvarden. Den 1 januari 2010 blir landstingen skyldiga att infora
vardvalssystem. Medborgarna far ratt att valja mellan olika vardgivare i
primarvarden. Inom sitt kommunala sjalvstyre genomfor landstingen och
regionerna pa olika sétt sin egen vardvalsmodell. Denna rapport redovisar hur
landstingen vid inférande av vardval i primarvard beskriver det halsoframjande
och forebyggande arbetet. Aspekter som belyses ar formuleringar om uppdrag,
mal, uppfdljning och erséttning.

Hos samtliga landsting/regioner finns halsofrdmjande och férebyggande arbete i
uppdragsbeskrivningar for vardval i primarvard. Det ar skillnad pa omfattningen
av hur det halsoframjande perspektivet beskrivs. Atagandet inom halsoframjande
och forebyggande &r dels ett generellt atagande men och dels ges uppdrag om det
individinriktade arbetet och da framst med avseende pa levnadsvanor. En uppgift
dér det ibland formuleras som bor och ibland som ska &r att delta i det
befolkningsinriktade folkhalsoarbete i samverkan med kommuner och andra
aktorer.

Malbeskrivningar om halsoframjande arbete &r ofta svara att skilja fran
uppdragsbeskrivningen. Malet beskrivs i form av nagot landstingen ska gora.

Den vanligaste uppféljningsparametern i vardvalsmodellen &r livsstilsvanorna i

form av aktivitet. VVardgivaren har utfort nagon handling, erbjudit rad och stod,

dokumenterat aktivitet. Uppfoljningen kan vara angivet som andel av alla besok
eller andel av utvalda malgrupper. Nagra fa landsting foljer upp med resultat av
insatt aktivitet och exempel ges pa uppfoljning av samverkan med andra parter i
lokalsamhéllet.

Ersattningssystemen ar, precis som vardvalsmodellerna, olika utformade. |
basuppdraget och darmed ocksa i basersattningen ingar halsoframjande och
forebyggande insatser som ett av flera omraden. Den malrelaterade erséttningen
utgar ofta fran vad som har gjorts och dokumenterats, ex erbjudit rokslutarstod
och skrivit Fysisk aktivitet pa recept (FaR).

Den hér rapporten ar en dgonblicksbild och visar pa att landstingen/regionerna tar
det halsoframjande och forebyggande arbetet pa allvar. For att fa en djupare



forstaelse for hur arbetet genomfors skulle en grundligare analys av nagra
landsting behdva goras. Positivt ar att nagra avtal/Gverenskommelser foljs upp

avseende resultat for insatta atgarder och den utvecklingen kommer Sveriges
Kommuner och Landsting att noga folja.



KAPITEL

Halsoframjande och
forebyggande i vardval

Inledning

Ett dvergripande mal for den svenska hélso- och sjukvarden ar att bidra till battre
halsa i befolkningen. Rapporten Halsa i styrdokument™ visar en tydlig trend av
hur landstingen i sina styrdokument fran 2005 till 2007 utvecklat och borjat
anvanda sig av matbara mal och indikatorer for det halsoframjande arbetet inom
hélso- och sjukvarden.

For Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) har en halsoframjande halso- och
sjukvard varit en viktig fraga sedan 2004. Det har hittills avspeglat sig i
rapporterna "Att hitta skatten i sitt eget hus” 2005, "Hélsa i bokslut” 2005 och
”Halsa i styrdokument” 2007. Nu féljer SKL upp arbetet genom féreliggande
rapport — halsoframjande i vardval.

Bakgrund

Landstingen har ett tydligt ansvar for befolkningens hélsa. Portalparagrafen i HSL
(Hélso- och sjukvardslagen 1998:763, § 2) lyder: malet for halso- och sjukvarden
ar en god halsa och en vard pa lika villkor for hela befolkningen. Paragrafen
relaterar direkt till ett halsoframjande perspektiv pa halso- och sjukvarden.

Uppdraget att arbeta férebyggande och halsoframjande starktes genom att
riksdagen tog beslut om en mera hélsoframjande halso- och sjukvard inom ramen
for regeringspropositionen 2002/03;35, "Mal for folkhélsan ”. Enligt riksdagens
beslut ska ett halsoframjande forhallningssatt genomsyra hela halso- och
sjukvarden och vara en sjalvklarhet i all vard och behandling.

Sedan 2005 har Sveriges Kommuner och Landstings en strategi for hur forbundet
kan bidra till att halso- och sjukvarden kan utvecklas pa ett mer halsoframjande
satt”. Ett av SKL nuvarande kongressuppdrag anger att férbundet ska stodja
medlemmarna i deras halsoframjande och férebyggande arbete for att 6ka
vélbefinnandet och langsiktigt minska behoven av vard och omsorg.



Landstingen blir den 1 januari 2010 skyldiga att inféra vardvalssystem. Det ger
medborgarna ratt att vélja mellan olika vardgivare i primarvarden. Inom sitt
kommunala sjalvstyre genomfor landstingen och regionerna pa olika sétt sin egen
vardvalsmodell.

Den har rapporten &r en 6gonblicksbild framtagen for att belysa och ge 6kad
kunskap om hur det héalsoframjande och férebyggande arbetet beskrivs vid
inforande av vardval i primarvard.

Halsoframjande och férebyggande

Att forebygga sjukdom och framja hélsa har alltid varit viktiga i den svenska
hélso- och sjukvarden. Ibland har det férebyggande perspektivet dominerat mer,
ibland har fokus varit mer pa att varda och behandla ohéalsa som redan
uppkommit.

Halsoframjande och sjukdomsforebyggande atgarder bor tydligare an idag byggas
in i vardkedjan med tanke pa bade halsoaspekter for den enskilde medborgaren
och hélsoekonomiska dvervaganden. Man kan saga att atgarder bor genomforas sa
att manniskor inte blir patienter i onddan. Ett halsoframjande forhallningssatt i all
vard och rehabilitering ger ocksa stod till patienternas egenférmaga att forebygga
sjukdom. Det innebar t.ex. att sjukvarden och patienterna kan fatta mer medvetna
beslut i valet mellan icke-medikamentella metoder och férebyggande lakemedel
och behandling.

En mer forebyggande strategi i halso- och sjukvarden kan ocksa bidra till att
utjamna de stora halsoskillnader som finns mellan olika socioekonomiska
grupper, etniska grupper och mellan kdnen. Halso- och sjukvarden har genom de
enskilda patientmdtena en unik mojlighet att bidra till att satta igang processer hos
den enskilda individen for t.ex. férandrade levnadsvanor.

Halsoframjande halso- och sjukvard

Det som utmarker en hélsoframjande halso- och sjukvard ar ett brett samhalleligt
perspektiv pa sjukvardens roll samt att sjukvardens malsattning - en god hélsa pa
lika villkor - lyfts fram tydligare.

En halsoframjande halso- och sjukvard i Sverige tar sin utgangspunkt i
Vaérldshalsoorganisationens (WHO:s) modell och kannetecknas av fyra
overgripande perspektiv:

Individ- och patientperspektiv:
» Fréamja en positiv hélsoutveckling hos individer. Utveckla
sjukdomsforebyggande och halsofrdmjande insatser i hdlso- och
sjukvarden.

Befolkningsperspektiv:
» Framja en jamlik halsoutveckling i befolkningen. Utveckla
kunskapsformedling och aktivt medverka i folkhalsoinsatser.

Personalperspektiv:



» Fréamja en positiv héalsoutveckling hos den egna personalen samt 6ka
personalens forutsattningar att arbeta halsoinriktat.

Styr- och ledningsprocessen:
» Anvanda hélsoorientering som strategi for en effektivare hélso- och
sjukvard.

> En hélsoinriktad hélso- och sjukvard fokuserar pa i vilken man vardens
samlade insatser bidrar till battre hélsa, for den enskilde och for
befolkningen, nér det galler minskad dddlighet och sjuklighet, forbattrad
funktionsformaga, storre valbefinnande och hogre hélsorelaterad
livskvalitet.

Sveriges Kommuner och Landsting har tagit fram en modell for "Halsa i bokslut —
indikatorer for en halsoorientering i styrning, ledning och uppféljning av hélso-
och sjukvarden” som ansluter till dessa dimensioner.

Definition av halsoframjande och férebyggande arbete

Socialstyrelsens har i sitt terminologiarbete under hésten 2009 uppdaterat begrepp
inom omradet levnadsvanor. Dessa finns publicerade i termbanken och har
presenteras halsoframjande och forebyggande atgarder.

Halsoframjande atgard eller insats

« Atgard for att starka eller bibehélla ménniskors fysiska, psykiska och
sociala valbefinnande

— Halsoframjande atgarder fokuserar pad manniskors sjalvskattade
bedémning av fysiskt, psykiskt och socialt véalbefinnande.
Avsikten &r att starka méanniskors mojlighet till delaktighet och
tilltro till egen formaga.

— Halsofrdmjande &tgérder kan vara individinriktade, gruppinriktade
(gentemot grupper i befolkningen) eller strukturinriktade (gentemot
samhallsstrukturer).

Forebyggande atgard

= Atgérd for att forhindra uppkomst av eller paverka forlopp av
sjukdomar, skador, fysiska, psykiska eller sociala problem. (inom vard
och omsorg:)

— Forebyggande atgarder delas in i priméar- och
sekundarprevention.
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KAPITEL

Syfte och metod

Den har rapporten ska ge dkad kunskap om hur det hélsoframjande och
forebyggande arbetet hanteras vid inforande av vardval i priméarvard.
Foérhoppningen ar att den blir ett stod i det framtida arbetet.

Utgangspunkten ar hur kravspecifikationen pa det halsoframjande och
forebyggande omradet beskrivs i landstingen/regionernas vardvalsmodeller for
primarvard. Nagra landsting har valt att dela upp uppdragen inom primarvarden i
flera vardvalssystem. Underlaget till den har rapporten har varit primarvard och
lakarmottagningar. Da andra verksamheter ar tillaggsataganden ingar de inte i
denna undersokning.

Nagra landsting har sarskilda dokument som beskriver det halsoframjande och
forebyggande arbetet. Andra dokument som ocksa bidragit med underlag till
rapporten aterfinns i referenslistan.

For att gora kartlaggningen begriplig har omraden/rubriker uppdrag, mal,
uppfoljning och erséttning utgjort en matris i underékningen. Underlagen
revideras kontinuerligt och i denna kartlaggning ar det versionerna fran november
20009 till forsta veckan i januari 2010 som redovisas. Materialet &r hamtat fran
landstingens hemsidor. Samtliga landsting/regioner ingar i undersokningen.

Initialt har forfragningsunderlagen, regelbdckerna, modellbeskrivningarna, de har
manga namn, genomsokts med sokorden halsoframjande och forebyggande arbete
i primarvarden. Det har inte varit latt att hitta dokumenten, landstingen/regionerna
valjer att presentera dem pa sina hemsidor pa olika satt. Underlagen ar mycket
olika till sitt omfang. De flesta dokumenten &r publika men nagra gar endast att na
vid inloggning pa interna hemsidor.

Alla landsting/regioner hanvisar ocksa till landstigets egna aktuella regelverk,
tillampningar, riktlinjer och vardprogram. Dokumenten finns ibland listade direkt
i forfragningsunderlaget och finns att hamta pa landstingets/regionens hemsida.
Dokumenten & manga och en snabb sékning bland bade stora och sma landsting
resulterar i upp till 100 dokument per landsting.
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KAPITEL

Resultat

Rapporten redovisar hur landstingen beskriver det hdlsoframjande och
forebyggande arbetet vid inférande av vardval i primarvard. Inledningsvis
presenteras ett skifte fran vardval till halsoval. Fyra delmoment ingar, uppdraget,
mal, uppfoljning och ersattning. Varje omrade inleds med en generell beskrivning
for att sen foljas av exempel fran olika landsting.

Vardval — Halsoval

Halland var forst att infora VVardval 2007 och fram till sista december 2009 har
ocksé Stockholm, Vastmanland, Kronoberg, Skane, Ostergétland, Uppsala, och
Vastra Gotalandsregionen, infort vardval i primarvard. Gotlands kommun har
sedan tidigare ett valfrihetssystem enligt Lagen om offentlig upphandling (LOU)
och planerar att infora system enligt LOV i slutet av februari 2010. Ovriga
landsting, Gévleborg, Sormland, Vésternorrland, Blekinge, Varmland, Jonkoping,
Jamtland, Kalmar, Orebro, Vasterbotten, Norrbotten och Dalarna, har annonserat
om vardval inom primarvard och planerar inférandet forsta halvaret 2010.

Noterbart ar att benamningen pa vardval har skiftat fran vardval till halsoval. Av
de atta landsting/regioner som inforde vardval fore 2010 &r det en region (Skane)
som Kkallar sin modell Halsoval Skane. Nio av de modeller som inférs 2010 har
bendmningen halsoval. Halsoval hanvisar till portalparagrafen i Halso- och
sjukvardslagen och till landstingens/regionernas egna policies om god hélsa.

Kalmar betonar de forebyggande och halsoframjande insatserna och benamner
darfor sitt vardvalssystem Halsoval Kalmar lan. Vasterbotten infor Halsoval
Vasterbotten, en reform som innebar en fortsatt satsning pa hélsa och att stérka
patienten, halsoval passar béttre in i landstingets mal om vérldens friskaste
befolkning.

Uppdrag — halsoframjande och forebyggande i vardval

Hélsoframjande och forebyggande arbete finns i uppdragsbeskrivningar for
vardval primarvard hos samtliga landsting/regioner. Det ar skillnad pa
omfattningen av hur det halsoframjande perspektivet beskrivs. Ett landsting
uttrycker sig enbart i forebyggande termer. Variationen ar stor fran att enkelt
uttrycka att halsofrdmjande och férebyggande arbete &r viktigt till att definiera
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och beskriva vad uppdragen innebdr. Att bara lasa uppdragsbeskrivning,
forfragningsunderlag och regelbdcker ger troligtvis inte en fullstandig bild av vad
huvudmannen vill att leverantdren ska utfora.

Uppdrag ges om det individinriktade arbetet och da framst med avseende pa
levnadsvanor. En uppgift dar det ibland formuleras som bor och ibland som ska &r
att delta i det befolkningsinriktade folkhélsoarbete i samverkan med kommuner
och andra aktorer.

Vem, vilken profession, som ska utfora det halsoframjande arbetet &r inte alltid
uttalad, det &r vardgivaren ska bedriva arbetet. Da professioner anges utrycks det
som att all halso- och sjukvardspersonal ska aktivt arbeta utifran landstingets
folkhélsopolitiska plan”. Stockholm har sérskilt pekat ut distriktsskoterskorna och
Kalmar ar detaljerad bade vad géller vem som ska utféra arbetet men ocksa vad
som forvantas av respektive profession. Vasternorrland pekar pa att vardcentralen
skall arbeta utifran evidensbhaserade metoder och enligt Socialstyrelsens
kommande riktlinjer for sjukdomsforebyggande arbete. Har ar ocksa krav pa att
kompetens och avsatt arbetstid finns. Ett prioriterat omrade i Blekinge ar
forsknings- och utvecklingsarbete for folkhélsa och halsoframjande halso- och
sjukvard.

Exempel pa generella formuleringar ar — héalsoframjande och férebyggande ska
genomsyra verksamheten, naturligt inga i arbetet och man ska tillampa ett
hélsofrdmjande synsatt och halsofrémjande arbetssétt.

Kvalitetsomradena i Socialstyrelsens God vard aterkommer i de flesta
dokumenten. De sex omradena &r, kunskapsbaserad och andamalsenlig hélso- och
sjukvard, séker hélso- och sjukvard, patientfokuserad halso- och sjukvard,
effektiv halso- och sjukvard, jamlik halso- och sjukvard samt halso- och sjukvard
i rimlig tid. Flera landsting ndmner dessutom hélsoframjande och forebyggande
som viktiga omraden. Region Skane har i modellen for God vard lagt till ett
sjunde perspektiv, att halso- och sjukvarden skall vara halsoinriktad.

Exempel pa uppdrag om generellt atagande

Halland, Kalmar, Sérmland och Vasternorrland hanvisar till sérskilda dokument
som beskriver arbetet med en halsoframjande hélso- och sjukvard. Sérmland &r
det enda landsting som tydligt visar pa vikten av personalperspektivet i helheten
av en halsoframjande halso- och sjukvard. ”Landstinget har dven ansvar for att
frdmja en positiv hélsoutveckling hos den egna personalen”

Atagandet inom halsoframjande och férebyggande berdr vanligast levnadsvane-
och livsstilsomradet. Vardenheten ska ge rad om egenvard och hélsa vid varje
patientmote (Halland), vardenheten ska ge rad och stod till medborgarna i hur de
kan bibehalla eller forbattra halsan (Skane), vardgivaren skall formedla ett
hélsofrdmjande synsatt genom att informera, stddja och motivera patienten att ta
eget ansvar for sin hélsa (Stockholm), tyngdpunkten i det hélsoinriktade arbetet
ska ligga pa en halsoframjande halso- och sjukvard” enligt malomrade 6 i “en
fornyad folkhalsopolitik™ proposition 2007/08:410, vardgivaren ska utveckla
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tydliga rutiner och strukturer for et systematiskt arbetssétt for en hdlsoorientering
enligt malomrade 6 (Uppsala). Dalarna skriver att ”personal i primarvard ska ha
ett halsoframjande forhallningssatt som innebdr att stodja och motivera individer
att ta ett eget ansvar for sin halsa och forbattra den. Primarvarden ska ocksa ge
kunskap och stod till egenvard.”

Exempel pa uppdrag inom levnadsvaneomradet

Vésterbotten: Halsocentralen ska bedriva ett systematiskt arbete géllande
livsstilsfragor vilket inkluderar att arbeta med t.ex. psykosocial hélsa, tobaks- och
alkoholférebyggande insatser, forebygga 6vervikt, framja goda matvanor och en
Okad fysisk aktivitet. Rutiner och metoder for arbetet ska dokumenteras

Kronoberg: i vardtjansten ingar, halsosamtal vid livsstilsrelaterade besvar,
tobaksavvénjning, individuellt och/eller i grupp, samtal om och férskrivning av
fysisk aktivitet pa recept (FaR), samtal om risk- och missbruk av alkohol, samtal
om risker vid dvervikt och fetma, dokumentation av livsstilsfaktorer i Cosmic
samt tillampning av metoder som "Motiverande samtal” gallande livsstilsfragor.

Jonkoping: Vardenheten ska lagga stor vikt vid patienternas och invanarnas
levnadsvanor (tobaksbruk, riskbruk av alkohol, fysisk inaktivitet och daliga
matvanor) for behandling och férebyggande av sjukdom samt for att frdmja halsa
och livskvalitet. Vardenheten ska stodja och underlatta méanniskors valmojligheter
till bevarad och forbattrad hélsa. For att paverka levnadsvanor ska vardenheten
anvanda metoder som till exempel fysisk aktivitet pa recept (FaR) och en
patientcentrerad samtalsmetodik enskilt eller i grupp.

Jamtland: I uppdraget ingar — tobaksavvanjning, samtal och radgivning om
motion samt forskrivning av fysisk aktivitet pa recept (FAR), samtal om risk- och
missbruk av alkohol och droger, samtal om risker vid dvervikt och fetma,
radgivning om kost samt hjalp till viktnedgang, samtal om stress samtal om sex
och samlevnad och dokumentation av forebyggande arbete samt utvardering
enligt bestamda kvalitetsindikatorer och resultatmatt.

Exempel pa uppdrag samverkan

Vastra Gotalandsregionen: Vardenheten ska medverka i befolkningsinriktat
hélsoframjande och férebyggande arbete inom naromradet i samverkan med
kommun och andra aktorer. | uppdraget ingar att medverka i lokalt folkhalsorad i
kommun/stadsdelsndmnd eller i dess arbetsgrupper och delta i gemensamma
planerade aktiviteter. Ansvarsfordelningen for samverkan inom naromradet ska
beskrivas i naromradesplanen. Vardenheten ska sarskilt beakta tidig upptackt av
barn som far illa och personer som utsétts for vald i nara relationer.

Samverka med kommunen och andra aktorer i naromradet, att svara for eller delta
i utbildningsinsatser samt representation i folkhalsorad eller motsvarande med
prioriterade arbetsgrupper.

Gavleborg: Samverkansplan skall upprattas av halsocentralerna inom varje
samverkansomrade. Landstinget godkanner samverkansplanen. Vid forandring av
antalet héalsocentraler kommer samverkansplanen att revideras. Samverkansplanen
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skall innehalla en beskrivning av hur samverkan regleras kring aktiviteter och
funktioner.

Jamtland: Vardgivaren ska medverka i befolkningsinriktade halsoframjande
insatser utifran landstingets folkhalsoplan. Insatserna ska genomforas i
dverensstammelse med atagandet inom det nationella natverket for
hélsoframjande sjukhus och vardorganisationer som landstinget anslutit sig till.

Véstmanland: Samverkan mellan olika yrkeskategorier skall ske nér det galler att
identifiera och motivera patienter i det individuella férebyggande arbetet.
Harutéver kan i samrad med patienten hanvisas till olika stodaktiviteter inom
omradena rékavvanjning, viktminskning, minskad alkoholkonsumtion, stress och
okning av fysiska aktiviteter i form av egenvard. Stodaktiviteter kan efter sarskild
overenskommelse mellan vardgivaren och Landstingsstyrelsen bedrivas i
programform i vardgivarens egen regi.

Mal - halsoframjande och forebyggande i vardval

Malbeskrivningar om halsoframjande arbete finns i form av évergripande
formuleringar och i sarskilda beskrivningar av det vardenheten ska uppna med det
hélsoframjande arbetet. Uppdrag och mal ar ofta sasmmantvinnade. Det finns fa
mal uttryckta direkt for halsoframjande och forebyggande arbete.

Exempel pa generell malbeskrivning

Uppsala: Den dvergripande malsattningen for verksamheten ar att de insatser som
erbjuds invanarna skall framja halsan och resultera i forbattrad eller bibehallen
hélsa, funktionsforméaga och/eller en forbattrad livssituation. Detta forutsatter att
kunskapen om forekomst, tidiga tecken och férebyggande insatser fortldpande
utvecklas. Detta arbete skall utgdra en naturlig del i Vardgivarens verksamhet och
samordnas med det halsoinriktade arbete som bedrivs saval inom landstingets
ovriga verksamheter som inom kommunens verksamheter. Malgrupper: framja
halsa och forebygga ohélsa och skador genom individ- och samhéllsinriktade
atgarder.

Kalmar: Malet for halso- och sjukvarden ar en god hélsa och en vard pa lika
villkor for hela befolkningen. Varden ska ges med respekt for alla manniskors lika
varde och for den enskilda ménniskans vérdighet. Den som har det storsta behovet
av halso- och sjukvard ska ges foretrade till varden. Hélso- och sjukvarden ska
arbeta for att forebygga ohélsa. Den som vander sig till halso- och sjukvarden ska
nar det ar lampligt ges upplysning om metoder for att férebygga sjukdom eller
skada.

Kronoberg: Visionen "Ett gott liv i ett livskraftigt 1an”. Alla insatser syftar mot
samma mal, att 6ka nyttan for kronobergarna och att gora halso- och sjukvarden
till en attraktiv arbetsplats.

Skane: Malet for utvecklingen av hélso- och sjukvarden &r att ge skaningarna en
béttre och jamlikare hédlsa genom bl.a. en trygg och tillganglig hélso- och
sjukvard.
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Exempel pad mal for halsoframjande och forebyggande arbete

Halland: VVardenheterna ska i patientmoétet ta upp fragor som ror sambandet
mellan patientens hélsa och levnadsvanor. Vid behov ska rokslutarstod, rad om
fysisk aktivitet, kost, stod vid dvervikt och fetma samt st6d vid riskbruk av
alkohol erbjudas. | Halland ska ocksa Halso- och sjukvarden styra mot
halsovinster och bedrivas med effektiva behandlingsmetoder.

Kronoberg: Dokumentation av tobaksvanor, dokumentation av FaR,
dokumentation av alkoholvanor.

Blekinge: Vardenheterna skall i patientmotet ta upp fragor som ror sambandet
mellan patientens halsa och levnadsvanor. Detta skall ske genom ett sa kallat
héalsosamtal i samband med vardkontakten. Halsosamtalet tar upp fragor kring
tobak, alkohol, 6vervikt, motion och psykisk halsa. Landstinget kommer att ge ut
riktlinjer for halsosamtalets innehall.

Gotland: Det individinriktade folkhalsoarbetets malsattning &r att minska risken
for framtida foljdsjukdomar relaterade till for individen ogynnsam livsstil.

Patienter med tobaksbruk ges information, radgivning och erbjuds behandling,
tobaksbruk skall journalféras med diagnosnummer, Patienter med BMI (body
mass index) 28 eller mer for man och 30 eller mer fér kvinnor informeras om
overviktsrisken och erbjuds utredning och behandling av samtliga till dvervikt
kopplade riskfaktorer, patienter med riskabel konsumtion av alkohol informeras
om riskerna och motiveras till lagre alkoholkonsumtion, vid behov remitteras till
alkoholradgivning, antabusbehandling erbjuds pa vardcentralen samt
diabetesscreening enligt lokalt vardprogram.

Osterg6tland: Medicinska resultat: journalregistrering om tobaksbruk for vuxna
patienter med astma eller KOL. Hélsoframjande och sjukdomsférebyggande
arbete: fysisk aktivitet pa recept, tobaksavvanjning.

Norrbotten: Mal och indikatorer for God halsa - andel listade gravida kvinnor som
réker/snusar i v 32 (mal; hogst 5 %), antal journalforda FaR - recept per 1 000
listade, andel listade patienter med nagon av diagnoserna astma, KOL,
hjartsjukdom eller diabetes som har journalford och sokbar dokumenterad fysisk
aktivitet, andel listade patienter 13-w ar med journalforda och sokbara
dokumenterade alkoholvanor och som har besckt vardcentralen det senaste aret,
andel listade patienter 13-w ar med journalférda och sokbara dokumenterade
tobaksvanor och som har besokt vardcentralen det senaste aret samt andel listade
65 — w ar som vaccinerats mot sasongsinfluensa.
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Uppfoljning - halsoframjande och férebyggande i vardval

En grundlaggande forutsattning for att uppna effektivare resursanvandning ar att
skaffa kunskap om vad som utrattas i halso- och sjukvarden, vilka prestationer
och atgarder som utfors, vad dessa kostar och hur framgangsrika de &r. Halso- och
sjukvarden skapar genom att sammanstalla matresultat en mojlighet att identifiera
forbattringsomraden och mata forandring over tid.

Att folja upp den verksamhet som bedrivs inom halso- och sjukvarden gors idag
pa manga olika satt, med olika syften och med olika matt. Utvecklingen av
indikatorer for att folja och beskriva halso- och sjukvardens bidrag till en vunnen
hélsa i befolkningen gar langsamt framat.

Det maste finnas matbara mal samt rutiner for att mata och félja upp
verksamheten. Det som mats ska kunna ligga till grund for en hélsoorientering
och stodja utvecklingen i de lokala verksamheterna. Man kan da antingen méta
sjalva insatsen eller effekten av en insats eller slutligen bade och. Att méata
specifika halsoframjande och sjukdomsférebyggande insatser som gérs inom
hélso- och sjukvarden har hittills varit lattare &n att mata vad halso- och
sjukvarden langsiktig bidragit med for effekt i befolkningens hélsa.

Halsa i bokslut — indikatorer for en hélsoorientering i styrning, ledning och
uppfoljning av halso- och sjukvarden &r ett resultat av att sex landsting deltog i ett
utvecklingsarbete under 2005. Projektet resulterade i en modell med indikatorer
for "halsa i bokslut”. I modellen ingar bade styr- och verksamhetsnivan.

Nagra av de landsting som ingick i projektet och Natverket halsoframjande
sjukhus och vardorganisationer har testat och vidareutvecklat modellen.

Hosten 2010 vantas Socialstyrelsens riktlinjearbete med férebyggande insatser i
primarvard presenteras. En forvantan &r att bade evidens baserade metoder och
indikatorer for uppféljning da finns i ett nationellt instrument.

Uppfoljning i vardvalsmodeller

Den vanligaste uppféljningsparametern beror livsstilsvanorna i form av utférd
aktivitet. Vardgivaren har utfort nagon handling, erbjudit rad och stod,
dokumenterat aktivitet. Det kan vara angivet som andel av alla besok eller andel
av utvalda malgrupper. Nagra fa landsting foljer upp med resultat av insatt
aktivitet.

VGregion visar pa flera anvandningsomraden fér de indikatorer som ingar i
uppféljningen. De foreslagna indikatorerna kan anvéndas som del i uppféljning av
avtal, underlag for malrelaterad ersattning, presentation for medborgarna,
underlag for internt utvecklingsarbete och for fortbildning for vardenheterna.

Uppféljningen foljer landstingets/regionens 6vriga modell for uppféljning. Region
Skane gor uppféljningar baserat pa de sex kvalitetsomraden som finns i
Socialstyrelsens God Vard samt utifran det egna beslutet om kvalitetsomradet
"Halsoinriktad halso- och sjukvard”. | Vasterbotten ska uppfoéljning av
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hélsocentralens verksamhet géras bade med utgangspunkt fran Vasterbottens lans
landstings mal och principerna for kvalitetssystemet God vard.

Flera landsting uppger att de vill kunna inhdmta uppgifter automatiskt direkt fran
patientjournalen. Hur uppgifterna ska registreras anges ocksa. Exempelvis Region
Skane dar atgarden ” registreras som atgardskod (KVA kod) i PASIS eller i
patientjournalen for automatisk 6verforing.” Intervallen for uppféljningen ar, som
annan uppfoljning, kvartals, tertialsvis eller pa arsbasis.

Exempel pa uppfoljning av aktivitet avseende livsstil

Halland: Andelen patienter dar sambandet mellan patientens hélsa och livsstil
tagits upp i patientbesoket. Andel utfardade FaR, fysisk aktivitet pa recept, per
100 besok.

Stockholm: Foljer upp hur stor andel av distriktsskoterskebesoken dar
motiverande samtal om rokning, alkoholférebyggande insatser och atgarder mot
overvikt tagits upp. Man féljer upp antal patienter under kalenderaret dar
forekomst av tobaksrékning journalforts och antal patienter under kalenderaret
som fatt fysisk aktivitet pa recept, FaR, forskrivet. Redovisning ska ocksa ske av
distriktsskoterskornas hélsoframjande arbete.

Skane: Antal individer mellan 13-75 ar, med vilka man fort samtal om
rékning/1000 fortecknade medborgare pa vardenheten. Antal individer, med vilka
man fort samtal om fysisk aktivitet/1000 fortecknade medborgare pa vardenheten.

Uppsala: har flera parametrar att folja upp det héalsoinriktade arbetet - beskriv hur
arbetet sker for tidig upptackt av psykisk ohalsa. Redovisa andel - vardgivaren ska
journalfora levnadsvanor for patienter enligt livsstilsformularet. Andel som fatt
fragan om tobaksvanor, Audit 3, kost och fysisk aktivitet. Redovisa andel -
Tobaksbrukande patienter som fatt motiverande samtal och/eller tobaksslutarstod.
Forskrivna recept pa fysisk aktivitet, - Redovisa antal recept fordelat pa diagnos,
alder och kon. Ett systematiskt arbetssétt for arbetet med 6vervikt och fetma for
vuxna. Redovisa antal patienter i individuell behandling och i gruppbehandling.

Vérmland: Halsoframjande vard - finns definierat som aktiv rutin att diskutera
tobak, alkohol, dvervikt, FAR — Ja/Nej. Arbetsmetodik som uppfyller kriterierna
for evidensbaserat tobaksarbete — Registrering av Rokvanor - Andel > 1333
registrerade rokvanor per alla besokande pa vardcentralen.

Vaésternorrland: Riktlinjer och rutiner for halsoframjande och
sjukdomsférebyggande insatser - Beskriv hur vardenheten arbetat med och efter
riktlinjerna for respektive levnadsvana. Uppfoljningsmetod — dialog/kommentar.

Orebro: Registrering av tobak vid diagnos astma - Andel patienter med astma dar
tobak registrerats i journal > 70 %. Registrering av tobak vid diagnos KOL Andel
patienter med KOL dar tobak registrerats i journal > 90 %.

Vasterbotten: Utskrivna recept pa fysisk aktivitet, FaR, till vuxna 6ver 18 ar med
huvuddiagnos: astma, diabetes, obesitas, hypertoni, KOL och lumbago. Andel
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patienter som ordinerats fysisk aktivitet pa recept, FaR av totala antalet med
angivna huvuddiagnoser

Exempel pa uppfoljning av resultat avseende livsstil

Sérmland menar att uppféljning i ett halsoframjande och sjukdomsférebyggande
landsting innebar att i lagre grad mata hur mycket vard som producerats och i
hdgre grad identifiera och mata halsovinster for insatser riktade till befolkning,
individ och personal.

Sormland: FYSS/FAR, Vardgivaren ska redovisa antalet recept pa fysisk aktivitet
som ordinerats samt i vilken utstrackning ordinationen givit resultat i form av
livsstilforandring. Fallrapporter, vardgivaren ska redovisa sitt arbete med
fallprevention. Antalet fordjupade fallriskbeddmningar som utforts ska redovisas.

Jamtland: Motiverande intervju tobak - Behandling har inletts enligt riktlinjer for
tobaksavvénjning. Uppfdljning tobak - Patienten &r tobaksfri. Audit alkohol -
Patienten ligger hdgre an gransvardet och vardgivaren inleder samtal eller annan
atgard enligt riktlinjer. Uppfoljning alkohol Audit - Resultat inom riskfri niva vid
uppféljning

Ostergotland: Fysisk aktivitet pa recept - Andel av antalet listade som &r
foljsamma till forskrivna FAR-ordinationer. Tobaksavvanjning - Andel av antalet
listade som pabdrjar tobaksavvanjning

Exempel pa uppfoljning annan halsoframjande aktivitet

Halland: Antalet timmar som vardenhetens olika professioner har deltagit i
landstingsgemensamt utvecklingsarbete. Redovisning av de kvalitetsregister som
vardenheten deltar i. Andel av forskrivarna som under aret deltagit i utbildning
som getts av Lakemedelskommittén Halland.

Uppsala: Huslakaren skall rapportera om ohélsa och risker i miljon som har
betydelse for lakarens patienter och lamnade uppgifter som behdvs for den
epidemiologiska verksamheten och det férebyggande arbetet.

VGregion: processmatt — deltagande i folkhalsoradens eller motsvarande arbete
enligt naromradesplanen.

Vasternorrland: Rokfria lokaler — ar lokalerna rokfria? — dialog/kommentar.
Malvarde — alla lokaler ska vara rokfria. Befolkningsinriktade halsoframjande
insatser — beskriv vilka befolkningsinriktade halsoframjande insatser utifran
landstingets folkhalsopolicy och folkhalsoprogram som vardenheten medverkat i.
Nationella natverket for halsoframjande sjukhus och vardorganisationer — beskriv
vilka insatser vardenheten genomfort utifran riktlinjer inom det nationella
natverket for halsoframjande sjukhus och vardorganisationer.

Orebro: Vardcentralen ska i skriftlig rapport arligen lamna, beskrivning av arbete
med kvalitet och verksamhetsutveckling, beskrivning av halsoframjande arbete,
redovisning av genomford kompetensutveckling.
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Erséattning - halsoframjande och forebyggande i vardval

Ersattningssystemen ar, precis som vardvalsmodellerna, olika utformade. Basen &r
en aldersviktad kapitering ibland kompletterad med vardtyngdsfaktor och/eller
socioekonomiskt index. Dessutom ges ocksa besoksersattning, malrelaterad
ersattning och stundom dven ersattning for tdckningsgrad och geografisk
kompensation.

| basuppdraget och darmed ocksa i basersattningen ingar halsoframjande och
forebyggande insatser som ett av flera omraden.

Den malrelaterade erséttningen utgdr en mindre del, 2- 5 procent, av den totala
ersattningen. | majoriteten av landstingen finns malrelaterad ersattning och i drygt
hélften ges malrelaterad erséttning till halsoframjande och forebyggande insatser.
Den malrelaterade ersattningen kan over tid variera vilka mal och matt den
ersatter.

Malrelaterad ersattning finns ar 2009/10 i minst 15 av 19 landstingen/regionerna.
Foljande mal/indikatorer har identifierats. (Anell)

e e e I e e e e e e e I

/- Lakemedel (13 av 19 landsting/regioner)
— Tillganglighet (11)

— Halsoframjande insatser (11)

— Téackningsgrad (9)

— Register/diagnosregistrering (8)

— Patientsékerhet/samverkan/rutiner (5)

— Patienterfarenheter (4)

- Atgéard inom diabetes eller astma/KOL (3)

— Kontinuitet (3)

- Ovigt (6)

— e e e = e = e = e e e e e e e e e e e e e e e =

System for uppféljning av halsoframjande och férebyggande atgarder ar
underutvecklade. Det har hittills ocksa utgjort ett hinder for tydliga
ersattningssystem. Ersattningen idag utgar ofta fran vad som har gjorts och
dokumenterats. Tre landsting har i ett gemensamt projekt utvecklat en modell med
incitament for resultat och effekter av forebyggande insatser inom “mindre
landstings™ primarvard. | modellen har som matbara prestationer identifierats
”Identifikation, Atgard och Resultat”. Modellen testar under kommande &r.

Utmaningar for den malrelaterade ersattningen ar att fa in fler mal och matt som
baseras pa resultat snarare an strukturer och processer. Kraven pa datafangst far
inte bli alltfor betungande och det maste finnas en kunskapsbas bakom de matt
som anvands. Det &r viktigt att beakta icke-avsedda effekter av olika slag, inte
minst risk for undantrangning av sadan verksamhet som ar viktig men svar att
malsatta och méta.

21



Exempel pa basersattningen.

Stockholm: Exempel pa sadana tjanster som ingar i kapiteringsersattningen &r
samverkan i vard- och rehabiliteringsfragor pa individniva med forsakringskassa,
kommun/stadsdel, socialtjanst, arbetsférmedling, dvrig narsjukvard,
specialistsjukvard och andra institutioner. Kapiteringsersattningen ar aven en
ersattning for Vardgivarens sjukvardsradgivning och halsoférebyggande arbete
samt for gemensam kunskapsutveckling och styrning av varden samt for 6vrig
Overgripande samverkan.

Varmland: Den samlade ersattning (hdlsopeng) som utbetalas till en vardenhet &r
avsedd att tacka samtliga kostnader som ar forknippade med atagandet till de
medborgare som har anslutit sig till vardenheten. Det ska bland annat inkludera:
hélsoframjande och férebyggande insatser, samverkan med vardgrannar och
myndigheter, personal, lokaler, lakemedel, medicinsk services, respektive
organisationskostnader for overhead och for uppdraget nddvandiga, befintliga och
kommande samt IT-st6d.

Gavleborg: Den samlade ersattning som utbetalas till en leverantor ar avsedd att
tacka samtliga kostnader som &r forknippade med basuppdraget for de invanare
som halsocentralen har ansvaret for. Den ska tacka kostnader for drift av den egna
vardenheten, exempelvis, héalsoframjande och forebyggande insatser, samverkan
med andra vardgivare och myndigheter, personal, lokaler, lakemedel, medicinsk
service samt respektive leverantors kostnader for overhead inklusive for
uppdraget nodvandiga (befintliga och kommande) IT-system. /dessutom
malrelaterat)

Exempel pa ersattning inom malrelaterad ersattning.

Vastmanland: Kvalitetsmal for ar 2009 ar andel KOL-patienter som fatt
slutrokarstod, det kraver sokbar registrering av rokanamnes. Aven antal patienter
20 — 74 ar med journaldokumenterad genomgang av ”Fem fragor
(forebyggandemal)” satt i relation till totalt antal listade patienter 20 — 74 ar
ersatts som kvalitetsmal.

Vastra Gotalandsregionen: For malrelaterad ersattning kopplad till tackningsgrad
och kvalitetsindikatorer &r en del deltagande i folkhélsoradens arbete (eller
motsvarande). Som malvérde anges - fast belopp till deltagande enhet att fordela
enligt naromradesplanen.

Jonkoping: Generell peng for prevention, 15 kronor/invanare. Dessutom varje
patient som deltagit i rokavvanjningsinsats minst vid minst tre tillfallen
(individuellt eller i grupp) och &r rokfri vid avslutad rokavvénjningsinsats
registreras pa sarskild blankett.

Osterg6tland: Fysisk aktivitet pa recept (FaR) For varje patient som ar foljsam till
FaR - ordinationen efter 3 manader utgar 2000 kr. Ovre grans for utbetalning =
motsvarande 2 % av VC:s listade patienter. FOljsamhet innebdr att patienten foljer
FaR - ordinationen eller att man ar fysiskt aktiv i motsvarande grad, men i annan
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aktivitet. Korpen gor liksom tidigare uppféljning av alla ordinationer som gar via
dem, medan vardcentralen svarar for uppfoljning av ordinationer pa egenaktivitet.

Kalmar: Vardenheter som certifierats som halsocentraler enligt kriterier erhaller
sarskild ersattning for det halsoframjande arbetet. Samtliga lanets invanare anses
ha jambordiga ansprak pa denna resurs, varfor ersattningen inte har behovsviktats.
Ersattningen uppgar till 42 kr per listad invanare och ar. Vardenhetens ersattning
berdknas genom att multiplicera antalet listade med ersattningsbeloppet.

Norrbotten: Infér 2011 kommer landstinget att utreda mojligheterna att avsatta
sérskilda resurser for riktade halsoframjande insatser. Avsikten &r att insatserna
ska aktivt bidra till att utjgmna skillnaderna i ohélsa mellan olika grupper i
samhallet. Medel for detta andamal kan komma att omfordelas fran vardpengen
inom de ramar som faststalls av fullméktige i juni 2010.
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KAPITEL

Reflektioner

Vid genomlasningen av dokumenten om landstingens olika modeller for vardval
framtrader nagra bilder. Vardvalsmodellerna &r olika utformade bade till innehall
och form. Det finns en kérna av likartade ataganden. Det galler bade for omradet
hélsoframjande och forebyggande samt andra omraden.

En halsoorientering av halso- och sjukvarden innebér att tydliggora hélso- och
sjukvardens uppdrag; utdver att bota och lindra nér sjukdom redan uppkommit
ocksa att forebygga sjukdom och att utveckla vardens arbete med att starka
patienternas sjalvupplevda hélsa.

Vardvalsreformen ska ge medborgarna rétt att valja mellan olika vardgivare i
primarvarden. | uppdragshandlingarna till leverantorer av primarvard finns
beskrivet hur leverantoren ska forhalla sig ex personalen ska ha ett
hélsoframjande arbetssatt eller tom halsoframjande forhallningssatt. Men hur ett
hélsoframjande forhallningssatt utméarker sig ar svarfangat och otydligt beskrivet.

Det ar manga omraden en leverantor av primarvard ska tacka. | avtalen
forekommer i hdgre utstrackning ett urval av halsoframjande och forebyggande
arbete/atgarder inom levnadsvaneomradet an i ett systemperspektiv. De omraden
som éar tydligast ar tobaks/rokslutarstod och FaR (fysisk aktivitet pa recept). |
arbetet med tobaksprevention finns dels det generella till alla patienter riktade
fragorna och erbjudande om rokslutarstod men ocksa ett mer fokuserat erbjudande
till utpekade diagnosgrupper.

Hur valfrihet paverkar de prioriteringsprinciper som man kommit 6verens om
inom halso- och sjukvarden &r en fraga som kommande uppféljningar behover ta
hansyn till. Likasa vad den 6kade valfriheten betyder for den jamlika/ojamlika
fordelningen av hélsan i samhallet.

Den malrelaterade erséttningen kan Gver tid variera vilka mal och matt den
ersatter. Ett halsoframjande och forebyggande arbete behéver vara langsiktigt,
hélsoproblem atgardas inte pa ett ar.

| ett dtgardsorienterat erséttningssystem &r det viktigt att dven de halsoframjande
insatserna atgardsbeskrivs och kopplas till pengar, annars finns risk att de inte blir
prioriterade. Har man ett system med en allmannare vardpeng maste det ocksa
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finnas en koppling till tydligt uppdrag, bra uppfdljning och troligen kombinerat
med en genomtankt malrelaterad erséttning.

Den hér rapporten visar pa att landstingen/regionerna tar det halsoframjande och
forebyggande arbetet pa allvar. For att fa en djupare forstaelse for hur arbetet
genomfors skulle en grundligare analys av nagra landsting behéva goras. Positivt
ar att nagra avtal/overenskommelser foljs upp avseende resultat for insatta
atgarder och den utvecklingen kommer Sveriges Kommuner och Landsting att
noga folja.

26
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familjelakarverksamheten 2007

Vardval Kronoberg, 2009
Vardval Uppsala lan, Regelbok for vardcentral, 2009.

Krav- och kvalitetsbok, Forfragningsunderlag med forutsattningar for att bedriva
vardverksamhet inom VG Primarvard, 2009

Vardval Ostergétland, Regelbok for auktorisation, version 3, 2009
Rorlig malrelaterad erséttning 2009, Landstinget i Ostergotland
Regelbok for vardval i Jonkdpings lan, 2009

Vardval Vasternorrland, Regelbok for godkannande, Priméarvard, 2009
Vardval Vasternorrland, Uppfoljning, bilaga 2, Primarvard, 2009

En mer halsoframjande halso- och sjukvard i Vasternorrland
Forfragningsunderlag Halsoval Jamtlands lan 2009

Basatagande for primarvarden pa Gotland, 2007

Hélsoval i Kalmar lan, Landstingets uppdrag, 2009
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Bilaga 5.1, Forebyggande insatser (Halsoval Kalmar Certifieringskrav
Hélsocentral "Halsoval”) 2009

Bilaga 7, Ersattning for varden, 2009

Halsoval Orebro lan Krav- och kvalitetsbok, Forfragningsunderlag med
forutsattningar for att bedriva primarvérd inom Orebro lans landsting, 2009

Bilaga 4, Krav- och kvalitetsbok, Halsoval Orebro lan, Plan for uppféljning
Bilaga 3, Krav- och kvalitetshok, Halsoval Orebro lan, Malrelaterad ersattning

Halsoval Dalarna, forfragningsunderlag med forutséttningar att bedriva
vardverksamhet inom Landstinget Dalarnas priméarvard, 2009

Bilaga 1, Uppfdljning, Halsoval Dalarna
Bilaga, Ersattning, Halsoval Dalarna

Halsoval Vasterbotten 2010, Uppdrag och forutsattningar, Forfragningsunderlag
2010

Inbjudan att Iamna ans6kan om deltagande i Vardval Norrbotten 2009
Handbok Halsoval Gévleborg Version 1.0 2009

Halsoval Véarmland, Krav- och kvalitetshok, Forfragningsunderlag med
forutsattningar for att bedriva vardverksamhet inom Halsoval Varmland, 2009

Regelbok for bedrivande av primarvard i Landstinget Sormland 2009

Policy for det halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetet i Landstinget
Sérmland 2006

Uppdragsbeskrivning och regelbok for godkédnnande Hélsoval Blekinge Version
2.0, 2009

Andra dokument

Modell for uppféljning och utvardering av vardval, Ekonomihdgskolan vid Lunds
Universitet och Radet for Kommunalekonomisk Forskning och Utbildning, SKL
2009

Vardval i primarvarden - Jamforelse av ersattningsprinciper och forutsattningar
for konkurrens i sju landsting och regioner Skriftserie 2009:1. Institutet for
ekonomisk forskning vid Lunds universitet, Anders Anell

God vard — om ledningssystem for kvalitet och patientsakerhet i halso- och
sjukvarden (SOSFS 2005:12).

" Att hitta skatten i sitt eget hus — erfarenheter fran samtal med landstingsledningar
om en hélsoframjande halso- och sjukvard” SKL 2005

”Halsa i bokslut — indikatorer for en halsoorientering i styrning, ledning och
uppfoljning av halso- och sjukvarden” som ansluter till dessa dimensioner, SKL
2005.
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"Halsa i styrdokument - halsoframjande mal och uppféljningsindikatorer i
landstingens verksamhetsplaner och bokslut”. SKL 2007

Halso- och sjukvardslagen (HSL), SFS-nr: 1982:763
En fornyad folkhélsopolitik, Prop. 2007/08:110

Slutrapport fran projektet "Ersattning for resultat” Utveckling av
ersattningssystem for resultat av forebyggande insatser i primarvard. Natverken
Hélsa och Demokrati/Uppdrag Halsa, Landstinget vasternorrland, Landstinget i
Véarmland, Jamtlands lans landsting, SKL
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Halsoframjande och forebyggande i vardval 2009

Den har rapporten ger en 6gonblicksbild av hur landsting och regioner i
sina forfragningsunderlag och regelbdcker beskriver hur uppdrag,
uppféljning och ersattning med avseende pa hélsoframjande och
forebyggande arbetet presenteras vid inférande av vardval i primarvard.
Rapporten har tagits fram av Sveriges Kommuner och Landsting i
samarbete mellan avdelningar vard och omsorg samt ekonomi och
styrning.
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