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Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Alla fullt införstådda med vad Nära Vård är.
Skåne har gjort många satsningar på att stärka omställningsarbetet, och på ett sätt blir det omtag, på ett annat så bygger de vidare på varandra.
Mycket arbete pågår redan för att utveckla nära vård inom Region Skåne. Men de arbetssätt och den organisation vi har nu har en del begränsningar. 

Vi behöver bli bättre på att möta patienten på rätt vårdnivå med rätt kompetens i rätt tid.
Arbetssätt och organisering behöver bättre stödja arbetet med att utveckla god och nära vård.
Patientens delaktighet i den egna vården behöver stärkas och patientens egna förmåga tas till vara ett exempel där detta sker är genom mer vård i hemmet.
Möjliggörare som digitalisering, god samverkan som stödjer detta behöver stärkas ytterligare. 




Stärkt omställning till nära vård
Region Skåne arbetar med att stärka omställningen till nära vård. Mycket 
arbete sker redan utifrån strategin Framtidens hälsosystem men takten 
måste ökas. 

Därför föreslås en ny vårdform inom nära vård i verksamhetsplan och 
budget för 2025 och regiondirektören har beslutat att inrätta 
förvaltningen Nära vård och hälsa.



Sammanfattning

• Vi vet bakgrunden

• Vi vet vart vi är på väg -
målbilden

• Det finns strategier och 
planer

• Mycket pågår redan

• Takten måste öka

• Komplex omställning



22/8 HSN
Förslag Inriktning 
ny vårdnivå inom 
nära vård

Tidplan med två parallella spår

22/10 Regionstyrelsen
Förslag: 
Verksamhetsplan med 
budget 2025

3/10 HSN
Förslag till HS-budget 
med uppdrag & 
fördelning 
regionbidrag 2025  

AUG OKT

Kommuner –
Vårdsamverkan Skåne

SDV

Facken 

Patientföreningar  

Privata aktörer     

Berörda verksamheter  Medarbetare 

Besluts- och budgetprocess

Utvecklingsarbete och förankring som pågår löpande under tiden 

4–5/11 
Regionfullmäktige
BeslutNOV

Invånare  

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Det är kort tid och många som ska involveras.

Andra beroenden/samarbetsytor
Strategier och genomförandeplaner: Genomförandeplan universitetssjukvård, FHS (7 Insatsområden), Målbild 1177, nivåstrukturering och profilering. 
Utredningar och projekt: SDV
System: Skånekatalogen, Ekonomi, produktion, personaldata, SDV
Flöden: GSF, vårdadministration,
Styrande dokument: ärenden i budgetprocessen. Reglemente, FFU
Processer: Samverkansprocess, ärendeprocess,  Behov- uppdrag och uppföljningsprocess, Regional och lokal budgetprocess, Investeringar.
RVF- Regional Vårdadministrativ Funktion
?




Organisering skapar grunden

Skapa grund för 
omställning genom 

ny organisation

Tillsammans 
utveckla arbetssätt 

och samverkan

Invånare upplever 
bättre tillgänglighet 
till trygg vägledning 

och vård

Fokus för inför uppstart 1 januari 
2025

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Den 1 januari 2025 skapas en grund för kommande utvecklingsarbete genom en gemensam organisation. Utifrån denna grund behöver alla bidra för att tillsammans fortsätta utveckla arbetssätt och samarbetsformer. I takt med att förändringar genomförs ska Skånes invånare uppleva en bättre tillgänglighet till trygg vägledning och vård. 




Skalet först, innehållet sedan

• Första steget har varit att bygga 
skalet

• Innehållet blir ett gemensamt 
arbete



Utveckling i flera steg

Skapa grund för 
snabbare 

omställning genom 
ny organisation

Tillsammans 
fortsätta utveckla 

arbetssätt och 
samverkan

Invånare upplever 
bättre tillgänglighet 
till trygg vägledning 

och vård

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Den 1 januari 2025 skapas en grund för kommande utvecklingsarbete genom en gemensam organisation. Utifrån denna grund behöver alla bidra för att tillsammans fortsätta utveckla arbetssätt och samarbetsformer. I takt med att förändringar genomförs ska Skånes invånare uppleva en bättre tillgänglighet till trygg vägledning och vård. 




Andra funktioner som berörs
Koncernkontoret
• LOV inom Hälsoval Skåne 
• Kunskapsområden
• Andra relaterade funktioner

Anslagsfinansierad verksamhet
inom primärvården Skåne

Vårdverksamhet
• Specialiserad palliativ vård och 

avancerad sjukvård i hemmet (ASIH) 
• Mobila team närsjukvård
• Hembesök läkare
• Mödra- och 

barnhälsovårdspsykologer
• Barn- och ungdomsmottagningen i 

Eslöv (tillhör Sus)
• Flyktinghälsan
• Mottagning för multimodal 

smärtrehabilitering (MMS)
• Lymfödem samordning
Övrig anslagsfinansierad verksamhet,
• Funktioner, uppdrag etc

Sjukhus
• Akutmottagningar Lasarettet 

Trelleborg, Hässleholms sjukhus, 
Lasarettet i Landskrona, 
Ängelholms sjukhus

Projekt och utredningar
• Digital specialistkonsultation
• Mottagning för postinfektiösa 

symtom hos vuxna

Hälsoval Skåne 
• Kvälls- och helgmottagning

Förvaltning Nära 
vård och hälsa 

Verksamheter och uppdrag som föreslås 
övergå i ny förvaltning

1177 Telefon



Bakgrund

Med de resurser och den 
organisering som hälso- och 
sjukvården har idag kan vi inte 
möta de behov och utmaningar 
som finns – och utmaningarna 
växer.

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Omställning är nödvändig för att klara att leverera hälso- och sjukvård och omsorg i framtiden.
Vår omvärld ändras i en rasande takt. Flera faktorer påverkar vårt sätt att leda och styra utvecklingen av välfärden. Befolkningens behov, beteenden och förväntningar förändras. Allt fler personer lever med en eller flera kroniska sjukdomar, samtidigt som den demografiska utvecklingen innebär att vi blir allt färre i arbetsför ålder i relation till den åldrande befolkningen med stora vård och omsorgsbehov. 
Digitaliseringen och utvecklingen mot ett samhälle där jämlikhet och valfrihet är centrala värderingar driver också förändrade beteenden och förväntningar. Som invånare utgår vi ifrån att få välfärdstjänster utformade efter våra behov, levererade på sätt och tider som passar oss.   
Mot denna bakgrund behöver vi utveckla nya tjänster och arbetssätt samt leda tillsammans i system, snarare än enbart i våra enskilda organisationer, samt samskapa med invånare, patienter och närstående.



Vad är målbilden?

För invånaren

• Få snabb hjälp på rätt nivå i 
vården.

• Färre onödiga undersökningar

• Stärkt digital tillgänglighet

• Jämlik tillgång till vård, även i 
hemmet

• Möjliggöra mer egenvård
(efter förmåga)

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
På rätt nivå....och i rätt tid och på rätt plats.



Börja alltid med 1177 
eller vårdcentral.

Primärvården ska fortsatt vara 
navet i hälso- och sjukvården och 
invånare ska vända sig till sin 
vårdcentral eller 1177 för 
vägledning i första hand.

Under 2025 och framåt ska den 
nya förvaltningen utreda 
förändringar i vårdutbudet

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Primärvården är även fortsatt navet i sjukvården, och kommunernas främsta samverkansyta i praktiken.
Länsövergripande (anslagsfinansierade) primärvårdsuppdrag samlas ihop i den nya förvaltningen för att få till stånd gemensam utveckling av vårdnivån primärvård, inte minst i samverkan mot kommuner och sjukhus.

Tillsammans står vi för tillgänglighet, kontinuitet och samordning.



Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Bild från SKR och deras förklaring:
I den nära vården är primärvården, som utförs av såväl kommuner som regioner, basen och har ett viktigt uppdrag att samverka med andra delar av hälso- och sjukvården. Den ska också samverka med till exempel socialtjänst och civilsamhället. Det rosa mellanrummet i bilden beskriver den nära vården, en form av samverkanssystem som ska jobba med att minska mellanrummen mellan verksamheterna och aktörerna.




Vår gemensamma utmaning

Enkelt – patientens behov 
är väl identifierat och 
avgränsat det är få 
behandlade instanser 

Enkelt Komplicerat

Kroniskt Komplext

Komplicerat –
patientens behov 
kräver insats från flera 
behandlande instanser.

Kroniskt - kroniska 
behov spänner över tid. 

Komplext – patientens 
behov är komplext och 
kan kräva individuella 
lösningar 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Kommunerna och primärvården har svart bälte i komplexitet och komplicerade ärenden. Behöver få till de samordnade processerna bättre. 
Förvaltningen kan ge en plattform för Region Skåne som stärkt aktör i samverkan kring individer som behöver det.



Omställning till Nära vård

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
(OBS, bilden från SOU. Kan användas för att lyfta bakgrunden till nära vård.)
Anna Nergårdh ledde utredningen.

Färre ska ta hand om fler.
Vår resurs är begränsad medarbetare ffa med ”generalistkompetens” saknas. Mycket resurser används där de inte gör mest nytta.




Uppdrag med snäv tidsram. 
Ger snabb framdrift men kan också kräva justeringar på vägen. 
Tillsammans behöver vi därför vara beredda att kontinuerligt 
omvärdera så att vi kan möta invånarnas behov.



Tack!
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