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Vision
«Erbjuda sjukvard som &r +Medicinska processer del av SAS «Vard av hég kvalitet med s3 f3
tillgénglig och av hog kvalitet ledningssystem undvikbara vardskador som
«Ge SAS férutsattningar for +Oppen resultatredovisning av mojligt
utveckling av varden vardens processer *Vi testar nya rén och verktyg
+Tydliga funktionsansvar for och d@ndrar verksamheten i takt
lakare och chefer med tiden

Tillsammae

patienter

Visionen for utformningen av de medicinska processerna pa Soédra
Alvsborgs Sjukhus (SAS) ar att skapa en sammanhallen och
patientcentrerad vard som bygger pa evidensbaserade metoder och
kontinuerlig forbattring. Malet &r att

e vardpersonalen ska ha goda forutséttningar i sitt arbete,
e patienterna upplever en hog kvalitet i varden,
e varden blir mer jamlik och resurseffektiv.

Vi stravar efter att erbjuda specialiserad vard som &r bade tillganglig och
av hogsta kvalitet. For att mojliggora detta behéver varden utvecklas i
takt med kunskaps-, teknik och ldkemedelsutveckling. Forutsattningarna
for utveckling av varden inkluderar en hog delaktighet av vardpersonal,
framfor allt 1akare i egenskap av dgare av medicinsk kompetens.

Systematiskt utvecklingsarbete med medicinska processer &r integrerat i
SAS ledningssystem for att sékerstélla att varden pa SAS fortsatter att
vara innovativ, effektiv och framfor allt fokuserad pa patientens basta.

Bakgrund

SAS stravar efter att erbjuda mycket god och saker vard till vara
patienter. Tidigare processmodell, som etablerades 2005, omfattade
mellan 8-20 vardprocesser ar 2023, och utvarderades i “Rapport-Status
SAS vardprocesser och beskrivning av fortsatt ledning och styrning av
inforande av standardiserade medicinska fldden” [1]. Erfarenheter fran
SAS processmodell har tagits med i utformningen av den reviderade
modellen som beskrivs i denna riktlinje.
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Det 6kade antalet av standardiserade vardprocesser, styrda av nationella
och regionala initiativ, innebar att fler &n 80 medicinska processer utfors
pa SAS inom:

e nationellt system for kunskapsstyrning (PSV) med personcentrerade
och sammanhallna vardférlopp (>50st omhéndertas pa SAS) [2]

e dar standardiserade vardforlopp (SVF) ér en del (>20st omhandertas
pa SAS) [3]

e och regionala processteam (RPT) (>20 st omhandertas pa SAS) [4].

Ibland kan en medicinsk process vara beskriven i bade PSV och RPT.

Utover detta finns dven diagnosgrupper med héga volymer som foljs upp
av nationella kvalitetsregister, ofta med rekommendationer om “’best-
practice” och benchmark.

Strategi

For att uppna visionen om en sammanhallen och patientcentrerad vard,
som bygger pa evidensbaserade metoder och kontinuerlig forbattring, ar
strategin att integrera arbetet med medicinska processer i SAS lednings-
system genom att skapa gemensamma arbetssatt dar:

e medicinska processer &r del av SAS ledningssystem med ett
standardiserat arbetssatt for organisation, planering och uppfoljning.

e beslut fattas baserat pa data fran medicinska processer.

o ldkare har medicinskt ledningsansvar.

e 0Onskade resultat uppnas genom verksamhetsutveckling, som utfors
inom verksamheten med stéd av évriga resurser pa SAS.

Ledningssystem

Ett ledningssystem dr ett stod for att systematiskt och fortlépande
utveckla, planera, folja upp och sékra kvaliteten i verksamheten samt gor
det mojligt for ledningen och medarbetare att styra verksamheten i en
onskad riktning [5, 6].

| Sverige finns ingen standard for ledningssystem i sjukvard, forutom
krav i Halso- och sjukvardslagen (1982:763) [7] som innebér att varje
vardgivare ar skyldig att sakerstalla att kvaliteten i verksamheten
systematiskt och fortlépande utvecklas och foljs upp. Vidare ar det
nddvandigt att systemet beaktar géllande lagar och bestammelser,
nationella riktlinjer, patienters férvantningar och lokala mal

P& SAS anvands ett kvalitetsledningssystem inom doménen
patientsakerhet, dar dven medicinska processer kommer att integreras.
Ledningssystemet ar designat for att kunna 1SO-certifieras i framtiden.
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Krav och ansvar for olika roller och yrkesgrupper finns definierat i halso-
och sjukvardslagen [7], och presenteras i tabellen nedan med koppling

till SAS ledningssystem.

Titel

Ansvar enligt lag

Ansvar i ledningssystemet

Vardgivare/
SAS forvaltningschef

Har ett organisatoriskt
ansvar och ska planera, leda
och kontrollera
verksamhetens sa att den
lever upp till kraven pa god
vard.

Beslutar om budget,
sékerstaller att
ledningssystem &r
andamalsenligt och foljer
upp verksamhetens resultat.

en verksamhet och ska
tillgodose hog
patientsakerhet och god
vard. Om verksamhetschef
inte ar lakare ska medicinsk
ansvarig lakare (MAL) utses
med delegerat medicinskt
ansvar.

Cheflékare Leder och styr system for Leder SAS kvalitets-
patientsakerhet och kvalitet. | ledningssystem i samrad
Hanterar Lex Maria-drenden. | med Styrrad kvalitet &
patientsakerhet. Leder SAS
medicinska rad.
Verksamhetschef Har det samlade ansvaret for | Tillsatter lakare med

6vergripande ansvar for
medicinsk vardprocess och
har ansvar for att
ledningsprocessen omfattar
medicinska processer samt
foljer resultat for att
sékerstélla god och séker
vard.

Medicinskt ansvarig lakare
(MAL)

Nar verksamhetschef inte ar
lakare ska medicinskt
ledningsansvar delegeras till
lakare, MAL.

MAL har medicinskt
ledningsansvar. For
medicinska processer kan
MAL ha direkt ansvar eller
leda ldkare med ansvar for
process.

Legitimerad personal

Legitimerad hélso- och
sjukvardspersonal har
personligt yrkesansvar att
arbeta utifran vetenskap och
beprévad erfarenhet.

Medarbetare foljer riktlinjer
fran SAS, regionalt och
nationellt och arbetar enligt
lagar och forfattningar samt
ar delaktiga i utvecklings-
arbete.
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Titel Ansvar enligt lag Ansvar i ledningssystemet
Overlakare (eller av Se ovan Ansvar for medicinsk
verksamhetschef utsedd process, d.v.s. forvaltar och
lakare) utvecklar en definierad

medicinsk process, framst
inom ett VO, men behover
samverka béde inom SAS
och regionalt.

Definition medicinsk process

En medicinsk process pa SAS ar en vardprocess som inkluderas i SAS
ledningssystem. En vardprocess definieras av Socialstyrelsen som en
process avseende hélso- och sjukvard, som hanterar ett eller flera
relaterade halsoproblem eller halsotillstand, i syfte att frimja ett avsett
resultat [8, 9].

Dagens halso- och sjukvard med 6kad komplexitet och engagemang av
flera olika professioner i en - inte séllan - kontinuerlig kedja av olika
personer, stéller krav pa standardisering baserat pa senaste kunskapslaget
for att na optimalt resultat pa ett resurseffektivt satt. Arbetet med en
sammanhallen och andamalsenlig hélso- och sjukvard ar en malsattning
for kunskapsstyrningen pa uppdrag av Regeringen [10].

Principer for SAS medicinsk process

En vérdprocess kan inkluderas i SAS ledningssystem om samtliga av
dessa rekvisit uppfylls:

e En standardiserad process finns beskriven i PSV (personcentrerade
och sammanhallna vardforlopp), SVF (standardiserat vardforlopp)
eller RPT (regionalt processteam) eller dr en definierad vardprocess
som omfattas av nationellt kvalitetsregister.

o Kvalitetssakrade resultat finns tillgangliga for kontinuerlig
uppfoljning.

e En medicinsk dgare for vardprocessen ar utsedd pa SAS.

Principer

e Ansvaret for en medicinsk vardprocess finns inom det VO dar varden
bedrivs eller kompetensen finns. For sjukhusodvergripande
medicinska processer har det VO ansvar, som omhandertar storre
delen av vardprocessen eller innehar specialitetsansvaret.

e Verksamhetschef &ger och féljer upp processen, oavsett om den ar
lokal eller sjukhusdvergripande.

e Utsedd ansvarig lakare bor vara SAS representant i RPT.
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e | medicinsk process dar omvardnadspersonal eller paramedicinare
har stort engagemang, kan arbete delegeras med stéd av medicinskt
ansvarig.

e Verksamhetschef och lakare som ar ansvarig fér en medicinsk
process, har sjukhusoévergripande roller, vilket innebdr att de har
forvaltningens uppdrag och mandat att verka 6ver klinikgrénser.

e | de fall det &r tillampbart bor processarbetet ske med
tvarprofessionellt perspektiv dar samtliga berérda professioner
medverkar i utvecklingsarbetet.

e Arbetet i den medicinska processen foljer normalt hela patientresan
inom forvaltningen och tar ansvar for granssnitt med andra
vardaktorer.

e Patientmedverkan ska vara en naturlig del i arbetet.

e Processarbetet ska syfta till en hog kvalitet och resurseffektivitet.

e Kloka kliniska val, d.v.s. kliniska atgarder med avsaknad patientnytta
for kvalitet eller patientsékerhet, innefattas i uppdraget.

Organisation

Verksamhet

Varje verksamhetschef har en till flera processer inom sitt
verksamhetsomrade. Dessa leds av ansvariga éverlakare som kan
rapportera direkt till VO-chef eller till medicinsk ansvarig lakare (MAL).

Medicinsk processansvarig bor vara del av VO ledningsgrupp, direkt
eller via MAL. Ansvarig Overldkare samarbetar med forsta linjens chefer
och vardenhetséverlakare (VOL) i arbetet med att leda och utveckla
processen. Utvecklingscontroller pa VO stddjer den medicinskt
processansvarige. Andra medarbetare (omvardnadspersonal,
paramedicinare, administratdrer) och stodfunktioner (sjukhuset stab) kan
adjungeras utifran behov. Principiellt ska merparten av besluten hanteras
i verksamhetens ledningsgrupp.

SAS Forvaltning
Resultat frin SAS medicinska processer redovisas oppet pa SAS interna
webb och foljs regelbundet upp av SAS ledningsgrupp.

De medicinska processerna ingdr i uppdraget for SAS medicinska rad for
samordning, larande och kontaktyta till stddjande resurser som t.ex. inom
utdata, verksamhetsutveckling, férandringsledning etc. SAS medicinska
rad leds av forste cheflakare med representanter fran VO.

SAS resurser stdjer digital transformation genom begéran till stab for
kvalitet och tillganglighet.
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SAS-overgripande workshops for larande och att dela resultat anordnas
och organiseras av stab for kvalitet och tillganglighet.

SAS forvaltningschef ansvarar dvergripande for att verksamheten lever
upp till kraven pa god vard. Forste cheflakare planerar och leder arbetet
med SAS ledningssystem.

Regionalt

Ansvarig person for medicinsk process pa SAS bor dven vara
representant i motsvarande regionalt processteam (RPT) eller
samverkansgrupp fran Regionalt cancercentrum.

Ekonomimodell

Arbetet med den medicinska processen ar en arbetsform och ett verktyg
for utveckling och ledning av delar inom verksamheternas uppdrag. Det
ersétter darmed andra insatser och former for utvecklings- och
ledningsarbete. Detta innebadr att arbetstid for processarbete hanteras
inom klinikernas ordinarie ekonomiska ramar. Verksamhetschef beslutar
om hur mycket arbetstid som ska avsattas i processarbete, lokalt och
regionalt.

Medverkan i utvecklingsarbete &r en del av tjansten for alla medarbetare,
och ger mojlighet till inflytande pa arbetet och till personlig utveckling.
Att vara ansvarig for en medicinsk process &r att betrakta som en del av
SAS karriarmodell, vilket innebér att det &r en karriarméjlighet.
Prestationer i processroller ska beaktas i I6nerevisionerna. Lonetillagg
utgar inte for processroller.

Indikatorer och resultat

For att mojliggora att beslut fattas baserat pa kvalitetssakrade data ska:

e resultaten fran en medicinsk process anvanda definierade indikatorer.
Dessa indikatorer bor vara nationellt, eller atminstone regionalt,
Overenskomna for att mojliggora jamforelse.

e data for indikationer bor insamlas systematiskt med sa kort
efterslapning som mojligt.

e resultat fran indikatorer bor vara validerade och kvalitetssékrade.

Regionala system

Idag finns resultat fran olika regionala system:

¢ Indikationer med definitioner
Indikatorkatalog - Power Bl Report Server

e Overgripande VGR mapp med resultat fran halso-sjukvarden
VGR - Power Bl Report Server
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e Resultat fran VGR kunskapsorganisation (RPT)
Kunskapsorganisation - Power Bl Report Server

Observera att vissa rapporter kraver behdrighet som kan erhéllas via SAS
utdataenhet.

Nationella kvalitetsregister

e Sammanstéllning av kvalitetsregister
https://skr.se/kvalitetsreqister/hittareqister.54631.html

Resultat fran nationella kvalitetsregister finns pa respektive registers
hemsida. Betydande efterslapning kan forekomma, men ofta kan
klinikrepresentant ha inloggning med béttre atkomst.

Nationella register

e Varden i siffror speglar resultat fran olika register
https://vardenisiffror.se/

e Socialstyrelsens statistikdatabas med data fran bl.a. patientregistret,
dodsorsaksregistret, lakemedelsregister etc.
www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/

Europa

e EU hélsodatabas med mojlighet att jamfora indikationer mellan EU-
lander
https://ec.europa.eu/eurostat/web/health/database

Genomforande

Vardprocesser kommer att kartlaggas och infogas i SAS ledningssystem
succesivt enligt en standardiserad modell.

Steg 1

1. Vardprocesser viljs ut tillsammans med VO-ledning baserat pa en
kartlaggning av PSV, SVF, RPT och diagnosgrupper med stora
volymer, som omfattas av nationellt kvalitetsregister.

- VO-chef utser ansvarig person for medicinsk process. Eventuellt
utbildningsbehov tillgodoses.

2. Initial analys utfors for att kartlagga hur val lokal process
overensstaimmer med regionalt eller nationellt beslutade riktlinjer. Ar
patientgruppen definierad och tillampas definitionen gemensamt pa
enheten/SAS? Identifiera samarbetspartners pd SAS, i primarvarden
och regionalt. Ar andra aktorer delaktiga i patientresan?
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Steg 2

Definiera mal for den medicinska processen och faststéll vilka
indikatorer som ska foljas. Malformulering bor folja SMARTA mal,
d.v.s. malet ska vara

e Specifikt

e Matbart

e Accepterat

e Realistiskt

e Tidshestamt.

Steg 3
Resultat frdn medicinska processer inkluderas i kvalitetsindex med Gppen
redovisning pa SAS interna webb.

Steg 4
Arbete med standiga forbéattringar i syfte att forbattra kvalitet,
patientsdkerhet och effektivitet.

P4 SAS kommer kartlaggning genomféras hosten 2024 med malet att
inkludera minst en medicinsk process i ledningssystemet i bdrjan av
2025. Efter utvardering av metodik och organisation av ledningssystem,
kommer darefter 6vriga medicinska processer att inkluderas successivt.

Planering och uppfoljning

| ett ledningssystem innefattas aktiviteterna planering, genomférande,
uppféljning och utveckling av verksamheten. Tabellerna nedan beskriver
planering och uppféljning samt ansvarsfordelning.

Planering och uppfoljning

Niva Uppgift Ansvarig Beskrivning

Forvaltning Budget Forvaltningschef | Uppfdljning av maluppfyllelse
med av medicinska processer ar del
ledningsgrupp av arliga budgetarbetet.

Forvaltning Arsrapport Cheflakare Arsrapport medicinska

processer SAS med analys,
prioritering som underlag till
budgetarbete.

Forvaltning Uppfoljning Ledningsgrupp Redovisning av resultat och
beslut med prioriteringar i
ledningsgrupp 2 ganger/ar.
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Planering och uppféljning

Niva Uppgift Ansvarig Beskrivning

Verksamhet | Verksamhetsplan VVO-chef Verksamhetsplan innefattar
plan for arbete med medicinska
processer pa sitt VO.

Verksamhet Uppfdljning VO ledningsgrupp | Redovisning av resultat och
beslut med prioriteringar i
ledningsgrupp 2 ganger/ar.

Medicinsk Arsrapport och plan | Ansvarig lakare Arsrapport med aktiviteter och
process resultat och plan for fortsatt
arbete.
Utveckling

Forsta steget i en utvecklingsprocess ar att forsta nulaget. Vilket problem
ska losas och varfor ska det 16sas? Genom att ha resultat fran medicinska
processer tillgangligt blir gapet mellan forvantat resultat och faktiskt
resultat synliggjort. Det tydliggor vilka omraden som behdver analyseras
och vilken del av verksamheten som behover representeras i analys-
arbetet. Syftet med analysen &r att fa fram orsaker till nulaget och i nasta
steg prioritera atgarder for att forbattra processen. Utvecklingsarbetet
sker genom systematik med standiga forbattringar lokalt pa berord
avdelning; resultat foljs kontinuerligt for att sakerstalla resultat.

| utveckling &r det viktigt att ha patienten som medskapare. Fran
patienter kan vardefulla insikter komma om vad som kan forbéttra en
vardprocess. Patientrepresentanter finns idag i verksamhetsledningar och
brukarféreningar bland annat. Stod for arbete med patientmedverkan kan
fas fran stab for kvalitet och tillganglighet.

Stod i verksamhetsutveckling ges i forsta hand av utvecklingscontrollers
inom berdrda verksamhetsomraden. Det finns flera metoder som kan
vara anvandbara vilka presenteras som verktyg for forbattringsarbete, se
Verktygslada for forbattringsarbete pa SAS interna webb.

Stab for kvalitet och tillganglighet kan ge kunskapsstod for specifika
verktyg och dven direkt fungera som stodresurs i verksamheten vid
behov.

| Larportalen finns utbildningar inom forbattringskunskap.
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sjukhus/vard/utveckling-kvalitet-och-uppfoljning/verktygslada-
forbattringsarbete
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ledning och styrning av inférande av standardiserade medicinska
floden”. SAS (dnr 2024-00591)

Personcentrerade och sammanhallna vardférlop. Kunskapsstyrning
vard. Sveriges Kommuner och Regioner (SKR)
https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/kunskapsstod/
omvarakunskapsstod/personcentreradeochsammanhallnavardforlopp.
55829.html

Standardiserade vardforlopp i cancervarden (SVF). Regionalt
cancercentrum (RCC)

https://cancercentrum.se/samverkan/vara-
uppdrag/kunskapsstyrning/vardforlopp/

Regionala processteam (RPT) — Vardgivarwebben. Véstra
Gotalandsregionen

www.vgregion.se/halsa-och-
vard/vardgivarwebben/amnesomraden/psykisk-halsa/kph/Regionala-
processteam/

Vagledning — Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete.
Sveriges Kommuner och Landsting/Regioner (SKR)
https://skr.se/download/18.2f6¢078f1840e44be6f3db64/16672132592
72/5285.pdf

Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9).
Socialstyrelsens forfattningssamling
www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-
dokument/artikelkatalog/foreskrifter-och-allmanna-rad/2011-6-38.pdf
Halso- och sjukvardslagen (1982:763). Svensk forfattningssamling.
www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-
forfattningssamling/halso-och-sjukvardslag-1982763 sfs-1982-763
Vardenhet och vardprocess. For hélso- och sjukvarden.
Socialstyrelsen
www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-
riktlinjer/juridiskt-stod-for-dokumentation/vardenhet-och-
vardprocess

Socialstyrelsens termbank

https://termbank.socialstyrelsen.se

Gemensam inriktning for en sammanhallen och dndamalsenlig
kunskapsstyrning for halso- och sjukvarden. Socialdepartementet och
Sveriges Kommuner och Regioner (SKR)
https://kunskapsstyrningvard.se/download/18.1d15a70b18ebd02cc6f
6907¢/1713253804966/Gemensam-inriktning-sammanhallen-
andamalsenlig-kunskapsstyrning.pdf
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