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Utredningsuppdrag
Akut omhandertagande pa primarvardsniva

1. Bakgrund

Denna utredning ar en del i Halso- och sjukvardsforvaltningens uppdrag inom ramen fér
Hélso- och sjukvarden 2029 som genomforts parallellt under hésten 2023.

1.1. Nuvarande akutuppdrag inom primdrvarden

Pa vardagar dagtid ska patienter i behov av allmdnmedicinsk akut vard i forsta hand
omhéandertas pa sin vardcentral. Hanvisningar dagtid, till exempel 1177 telefon/chatt,
akutmottagningar, sjukvardens larmcentral och specialistmottagningar, sker till
patientens vardcentral. Jourmottagningen ska vara en mottagning for patienter med
akuta tillstand som kraver omhandertagande inom 24 timmar (vid helgdagar, som kraver
omhandertagande innan nasta vardag). Under jourtid tillhandahalls akut
allmanmedicinsk vard pa jourmottagningen Vasteras samt pa jourmottagningen i Képing
och av MFLE (mobil familjeldkare).

Jourmottagningen i Vasteras ligger i direkt anslutning till akutmottagningen och har
Oppet for drop-in-mottagning till Iakare och sjukskoterska mellan kl. 15.00-23.00 pa
vardagar och kl. 09.00-23.00 pa helgdagar. Jourmottagningen bemannas med tva
lakarlinjer varav en bemannas solidariskt av vardcentraler och linje 2 pa frivillig basis.

Jourmottagningen i Képing ligger i anslutning till akutmottagningen vid Vastmanlands
sjukhus Képing och har 6ppet for bokade tider via telefonsjukskoterskor vid 1177
Vardguiden pa telefon mellan kl. 19.00- 22.00 och kl. 10.00-14.00 samt 18.00-22.00 pa
helgdagar. Lakarlinjen bemannas solidariskt fran vardcentraler som ingar i KAK-omradets
jourorganisation.

1.2. Behov av 6versyn

Sedan forandringen av jourmottagningens verksamhet i Vasteras i april 2016 har det
funnits manga synpunkter fran olika aktorer i sjukvardssystemet pa hur uppdraget ar
utformat och utfors. Det handlar exempelvis om att akutens och jourmottagningens
medarbetare upplever att volymerna 6kat och att hanvisningarna fran vardcentralerna
blivit flera. Brister i vardcentralernas tillganglighet upplevs paverka patientflodena till
akuten.

Vardcentralerna i sin tur upplever att brister i sortering och triagering till
jourmottagningen i kombination med Gverlappande 6ppettider (mellan 15 och 17) gor
att patienter i 6kande grad sjalva véljer att soka sig dit. Samtidigt paverkar bemanningen
av jourmottagningen under dagtid vardcentralens mojligheter att omhanderta
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patienterna pa den egna mottagningen, framfor allt pa de mindre vardcentralerna.
Brister i arbetsmiljon pa jourmottagningen har ocksa uppmarksammats.

En extern uppfoljning har ocksad genomforts av Sirona 2017 som bland annat pekade pa
behovet av:

e att implementera distriktsskoterska i triagen

e mojliggora for distriktsskoterska att kunna boka tider for lakarbesok direkt i
vardcentralernas tidbok

e Okad digitalisering av kontaktvagar till primarvarden for patienterna

En jamforelse med jourmottagningen i Kdping indikerar att 6ppettider, bokningsrutiner
samt triageringsmetod har en vasentlig paverkan pa vardutnyttjandet.

Nya bestammelser om dygnsvila paverkar ocksa forutsattningarna for att bemanna bade
vardcentral och jourmottagning bade ur ett medarbetarperspektiv och
verksamhetsperspektiv, vilket bor tas i beaktande.

2. Syfte

Det anstrdangda ekonomiska laget och framtida demografiska utmaningar forstarker
behovet av att medicinska insatser sker pa ratt vardniva och utifran lagstiftad
prioriteringsordning. Den pagaende omstallningen till en nara vard ska medfora att
primarvarden i hogre utstrackning an idag utgor navet i sjukvarden. Det innebar saval
behov av 6versyn av olika delar i det allmanmedicinska uppdraget samt behov av att
vidareutveckla samverkan med andra aktorer inom halso- och sjukvardssystemet.
Forutsattningar ska finnas for att erbjuda vard pa ratt vardniva, dven egenvard, till dem
som behover det. Digitala verktyg behover i 6kad utstrackning anvandas som kontaktvag
for invanarna, for triagering samt som alternativ till fysiska besok.

Det krdvs darfor en gemensam utredning av hur en férandring av vardcentralernas och
jourmottagningens uppdrag kulle kunna genomfdéras, utan att detta far negativa
konsekvenser for invanarnas tillgang till ratt vard i ratt tid och utan att belastningen pa
specialistsjukvardens akutverksamheter eller ambulansen okar.

Utredningen ska ta fram forslag till ett mer effektivt omhandertagande av invanarnas
akuta sjukvardsbehov pa priméarvardsniva, med bade god tillginglighet och med
utgangspunkt i prioritering av insatser i enlighet med halso- och sjukvardslagen.

Forslagen ska innebara:

e ettt mer effektivt anvdndande av de allmanmedicinska resurserna pa
vardcentralerna som ger en god tillganglighet till akuttider under dagtid

e envalfungerande och gemensam ingang och triagering for patienter som
erbjuds ratt insatser utifran fordefinierade fléden, digitalt nar det &r maijligt och
fysiskt nar det behovs

e en god arbetsmiljo pa jourmottagningen
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o foéljsamhet till lagen om dygnsvila
e att eventuella begransningar i jourmottagningens uppdrag inte riskerar att 6ka
belastningen pa akutmottagningen, barnakuten eller ambulansen.

3. Verksamhetsidé

For att sjukvardens resurser ska racka till behover varje hilsoproblem tas om hand pa
ratt niva i ratt tid. Endast behov som kraver akutmottagningens, barnakutmottagningens
eller jourmottagningen insatser ska hanteras dar, i mojligaste man ska vardcentralerna
hantera de insatser som krdver omhadndertagande inom 24 h. (Behovsanpassat,
Uppstréms)

Genom utvecklad samverkan mellan 1177, vardcentral, ambulans, jourmottagning,
narsjukvard, barnakut och akutmottagning kan nya losningar identifieras. (Tillsammans)

Genom Okat utnyttjande av digitala verktyg blir och upplevs varden mer tillgénglig for
invanaren, vilket ar trygghetsskapande och kan bidra till minskad vardkonsumtion.
(Nyskapande)

4. Mal

Utredningen ska ligga till grund for ett eventuellt beslut om en férandrad struktur och
ska innehalla en uppskattning av vilka kostnadseffekter och andra vasentliga
konsekvenser det skulle medfdra for regionen som helhet om den genomfoérdes.

Malsattningen bor vara att kunna sjosatta ett férandrat akutuppdrag pa priméarvardsniva
under 2024.

5. Utredningens upplagg och avgransningar

5.1. Arbetsgrupp

Arbetet med att ta fram forslag till férandringar har i huvudsak skett i en
tvarorganisatorisk arbetsgrupp dar representanter fran olika berérda verksamheter
deltagit:

e 1177 & Jourmottagning (Maria Tiston verksamhetschef, Jan Grasberg medicinsk
ansvarig)

e Akutkliniken Vasteras (Hakan Carlsson, verksamhetschef)

e Barnakuten (Asa Hedblom, verksamhetschef)

e Vardcentralerilanet (Petra EImqvist Melin; verksamhetschef Narvarden Hemdal
representant for offentliga vardgivare, Hanna Lostelius, verksamhetschef Capio
representant for privata vardgivare)

e Vardval (Maria Martinsson, verksamhetschef, Maria Kattstrém, medicinsk
radgivare)

e Ambulansverksamheten (Henrik Lindl6f, verksamhetschef)
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e KoOpings jour/akutmottagning (Johan Saaw, verksamhetschef)

Uppdragsrapporten har sammanstallts av Maria Martinsson med utgangspunkt i
gruppens gemensamma arbete.

Gruppen har natt en relativt stor samsyn kring de allra flesta forslag som redovisas, men
det finns ocksa vissa delar som flera anser behéver belysas ytterligare for att beskriva
konsekvenser och risker. D& arbetet bedrivits under en begrédnsad tid har det funnits
naturliga begransningar i hur omfattande analyser som kunnat goras for att beskriva
atgardernas effekter. Dessa kommer i stéllet att lyftas fram dels i den riskanalys som ska
genomforas i nasta steg, dels som en del i forberedelsearbetet infor de forandringar som
eventuellt kommer att beslutas. Detsamma galler for de ekonomiska konsekvenserna
som inte heller kunnat analyseras ur alla aspekter utan kommer att behova
kompletteras.

6. Faktaunderlag

6.1. Besoksvolymer

For att ge en bild av hur jourmottagningarnas verksamhet ser ut idag och historiskt visas
har en del statistik.

Nedanstaende diagram visar de samlade volymerna av besok till de bada
jourmottagningarna i lanet.

Antal besok vid JM i Region Vastmanland 2017-2023

24359
I Nq‘ I

Bryter vi ner statistiken pa respektive mottagning ser vi att antal besok pa
jourmottagningen i Vasteras 2022 var uppe pa samma niva som genomsnittet for aren
2017-2019, dvs pandemieffekten har avklingat.

Pa jourmottagningen i Koping har antalet bestk dven 2022 hallit sig kvar pa
"pandeminivan” och minskat med ca 30 % jamfért med genomsnittet for aren 2017—
2019.
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Det finns en stor variation mellan vardcentralerna i antalet besok per 1000 listade pa
jourmottagningarna i lanet:

e FoOrVCiVasteras, mellan 16 och 160 besok per 1000 listade (2022)
e ForVCiandra kommuner, mellan 2 och 60 besdk per 1000 listade (2022)

Antal besok vid JM i Vasteras resp Képing 2017-2023
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6.2. Malgrupper

Barn och ungdomar star for en majoritet av besoken till jourmottagningen i Vasteras.

Utveckling aldersprofil JM i Vasteras 2018-2023
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6.1. Floden under 6ppettiderna

Andelen besok till jourmottagning kl. 15.00-17.00 har successivt 6kat, och star 2022 for
ca 23 %. Detta &r alltsa under en tid pa dygnet da vardcentralerna har verksamhet.

Mellan kl. 22.00 och 23.00 &r inflodet till jourmottagningen i snitt 1,8 patienter.
Darutover ar det i snitt 8 patienter som inte blivit fardigbehandlade kl. 22.00
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6.2. Journalgranskning av patienter som besékt jourmottagningen

Tva av vardcentralerna i Vasteras genomforde under varen 2023 en journalgranskning
och tittade pa samtliga patienter som besokt jourmottagningen under en period, totalt
334 patienter. Aven om data inte &r statistiskt sakerstalld fér att kunna representera
hela befolkningen var den valdigt samstammig vad gallde sokmonster.

Patienter som sokt jourmottagningen Vasteras

Erbjudits besék Ovrigt
pa VC men valt 6%
M

5%
Hanvisatsav VC_
till JM ‘
13%

”__Ingen kontakt

"~ med VC fére

besok pa JM
76%

Detta indikerar alltsa att det huvudsakligen ar pa eget initiativ som patienterna soker sig
till jourmottagningen och inte primart for att vardcentralen saknat mojlighet att ta
emot.

6.3. Kartlaggning av akuta tider pa vardcentralerna

For att fa en tydligare bild av hur tillgdngen i nuldget ser ut till akuta tider (samma dag
eller inom 24 timmar) skickades en enkat ut till samtliga vardcentraler. 24 av 28 har
svarat.

Drygt hélften uppger att de har ndgon form av drop in eller lattakut till sjukskoterskor
och ldkare pa mottagningen, vissa aven till fysioterapeuter. Ytterligare nagra planerar att
starta upp sadan verksamhet, i de flesta fall har man haft detta tidigare men inte annu
aterupptagit verksamheten efter pandemin. Nagra vardcentraler har begransningar i
sina lokaler som inte medger drop in. Daremot tar man hand om de patienter som anda
kan dyka upp pa mottagningen.

Samtliga vardcentraler har bokningsbara akuttider dagligen och anger att akuta tider
finns fordelade 6ver hela dagen.

Vardcentralerna erbjuder gemensamt ca 2 600 akuta tider i veckan, eller ca 520 tider per
dag. Det flesta har nagot hogre volymer i borjan av veckan och pa fredagar, utifran hur
efterfragan brukar se ut.
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Aven om det alltsa finns goda méjligheter till snabba bedémningar pé sin vardcentral &r
det inte alltid tydligt for de listade patienterna vilka méjligheter man har till akuta tider,
det framgar exempelvis inte alltid pa 1177. Dessutom &r det stora olikheter mellan olika
vardcentraler vilket gor det till en kommunikativ utmaning att ge invanarna lattillgéanglig
information.

Ungefar en fjardedel av vardcentralerna anger att de aldrig hanvisar sina patienter till
jourmottagningen. Nagra anger att de vid hogt soktryck eller sent pa eftermiddagarna
kan hanvisa till jourmottagningen. Flera anger att de rekommenderar patienterna att vid
forsamring av sitt tillstand utanfoér 6ppettiderna uppsoka jourmottagningen.

7. Forslag till forandringar i akutuppdraget

Utifran tillgangliga data och dialog mellan berérda verksamheter har utredningen
plockat fram bade nagra mer grundlaggande principer som ar viktiga for det fortsatta
arbetet samt konkreta forslag till forandringar i uppdrag och verksamheter.

7.1. Principer

Samstidmmiga bedémningar

For att i mojligaste man sakerstalla att medicinska insatser sker pa ratt vardniva och
utifran lagstiftad prioriteringsordning behover hela sjukvardssystemet géra samma

bedomningar och prioriteringar, oavsett nar pa dygnet invanaren kontaktar varden.

Rdtt dimensionerade utbudspunkter

Utbud skapar till viss del efterfragan, vilket staller krav pa ratt dimensionerat utbud av
utbudspunkter, i detta fall jour pa primarvardsniva, for att varden ska vara
resurseffektiv. Ett dverutbud kan leda dels till 6verkonsumtion, dels till
undantrdangningseffekter pa annan vard.

Vdrdcentralerna som navet i héilso- och sjukvdrden

| omstallningen mot nara vard behover vardcentralerna ta ett storre ansvar for daven det
akuta omhéndertagandet genom att Oka tillgéngligheten for bade patienter och andra
vardaktorer att komma i kontakt med vardcentralen fér bedémning, och vid behov for
insatser. En god tillganglighet skapar trygghet som i sin tur paverkar sokbeteenden hos
invanarna. Vi behdver gemensamt ombesorja att vardcentralerna far mojlighet att sjalva
fa ta hand om sina listade patienter innan patienten, ibland i onédan, fysiskt beger sig till
en annan vardinrattning.

Vardcentralerna behover kunna fokusera sina insatser sa mycket som majligt pa
vardcentralen och i sina samverkansuppdrag, for att pa sikt ocksa kunna ta over fler
uppdrag fran 6vrig specialistvard. En uppsplittring pa fér manga uppdrag och ett
omhandertagande av patienterna pa fér manga vardinrattningar, far negativa
konsekvenser for saval tillganglighet som kontinuitet.
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Digitalisering behdvs for att effektivisera

| 6kad utstrackning behover digitala [6sningar anvdandas som kontaktvag for invanarna,
for triagering samt som alternativ till fysiska besok. Inforandet av digital triage och chatt
i primarvarden, som ar planerat till forsta kvartalet 2024 och senare dven inom
slutenvarden, forvantas over tid paverka floden och tillganglighet i positiv riktning och
behover darfor beaktas i forandringar av akutuppdragen.

Samverkan mellan verksamheter en framgdngsfaktor

Att systematiskt och regelbundet planera, félja upp och diskutera, exempelvis det akuta
omhandertagandet, 6ver verksamhetsgranser ar en ndédvandig férutsattning for att pa
sikt skapa fungerande och effektiva floden. En 6kad forstaelse for varandras
forutsattningar och uppdrag bygger fértroende och ger forutsattningar for konstruktiva
[6sningar i takt med att behov och méjligheter forandras.

7.2. Férandringar i vardcentralernas uppdrag

e Vardcentralernas akutuppdrag under ordinarie 6ppettid fértydligas med krav pa
tillganglighet till akuta tider. Mojligheter till akuttider behéver finnas under hela
dagen och en stérre enhetlighet mellan olika vardcentralers akuta utbud
behoéver efterstravas.

e Vardcentralerna ska ha 6verenskommelser med en eller flera andra
vardcentraler fér samverkan i samband med tillfalliga bemanningssvarigheter
eller hog belastning, for att kunna hanvisa patienter i behov av akut bedémning
till narliggande verksamhet.

o Telefontillgdngligheten pa vardcentral forlangs med en timme. Detta innebar att
inkomna samtal fore kl. 17:00 ska besvaras samma dag, vilket ocksa ligger i linje
med férandringarna i de nationella matningarna av vardgarantin som inférs
2024-01-01.

e 1177 och akutmottagningarna far mojlighet att direkt overféra patienter for
kontakt med sin vardcentral genom sarskild rutin via TeleQ dar bokningsbara
tider ska finnas i tidboken. Patienten far da en uppringningstid och blir
kontaktad av sin ordinarie vardcentral.

e Vardcentralernas jourlinje ska bemannas utifran tydliga kriterier som anges i
bemanningsschemat, dar vissa pass ska bemannas av erfarna lakare och andra
av mindre erfarna ldkare (ex ST-ldkare).

e Vardcentralerna ska sakerstélla en god introduktion av nya jourldkare genom
foljsamhet till riktlinjer och i samrad med medicinskt ansvarig pa
jourmottagningen.
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7.3. Forandringar i uppdrag for Jourmottagning Vasteras och 1777

Tidsbokning via telefonsjukskoterskor vid 1177 Vardguiden pa telefon infors for
jourmottagningen i Vasteras, dar en telefonbedémning visar att det rér sig om
ett tillstand som behover fysisk bedémning pa primarvardsniva av sjukskoterska
eller lakare. Bedoms en kontakt med vardcentralen nastkommande dag vara
tillracklig bokas tid for telefonbedémning in hos vardcentralen.

Det flode som kvarstar fran akutkliniken och barnakuten dar en sortering gjorts
enligt det sk "akutdokumentet” hanvisas direkt till jourmottagningen och
hanteras genom skoterskebeddmning pa plats. Ett alternativ kan da ocksa vara
att patienten héanvisas tillbaka till sin vardcentral, eventuellt genom mojlighet till
direkt bokning av kontakt med vardcentralen nastkommande dag.

Oppettiderna foér jourmottagningen i Vasteras dndras initialt till kl. 17.00-22.00
pa vardagar. Efter systematisk uppfoljning och utvardering bor ytterligare
begrédnsningar i Oppettiderna overvagas, exempelvis kl. 18.00-21.00. Pa
helgerna begransas 6ppettiderna initialt till kl. 22.00.

Forandringen innebar att den tidigare ensambemannade jourlinjen mellan 15
och 17 férsvinner och att tva ldkare finns pa plats under hela jourpasset. Detta
kommer att medfdra battre floden och mindre uppbyggda kder. Samtidigt
innebar det att lakarna kan vara kvar pa vardcentralerna och ta emot patienter
under eftermiddagen.

Under en 6vergangsfas kan extra bemanning av skéterskor (fran
jourmottagningen eller vardcentral) behdvas i anslutning till jourens 6ppnande
for extra stod i sorterings-/bedémningsfunktionen.

En synkronisering av bemanningen pa de bada jourlinjerna gors, sa att
tjanstgorande lakare kompletterar varandra och det alltid finns en lakare med
stor jourerfarenhet pa plats. Detta kommer att paverka saval effektivitet som
arbetsmiljo.
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7.4. Férandringar i floden och information

¢ Information till patienter via 1177.se samt vardcentraler omformuleras —
vardcentralen ska alltid vara forsta instans, tydliggor vilka besvar som behover
tas om hand utanfér ordinarie 6ppettider och hur patienten da ska ga tillvaga.

e Rutiner for hanvisningar uppdateras — ex ska 1177 och barnakuten aldrig hanvisa
till BVC utan till vardcentralen. BVC har inte uppdraget att omhanderta sjuka
barn.

e Samverkan mellan ambulans och vardcentralerna kan utvecklas.
Ambulanssjukvarden ska snabbt och effektivt kunna komma i kontakt med
vardcentralen da patienten bedéms ha behov av en tid for besok eller annan
fortsatt uppfoljning pa vardcentralen. Befintlig regional instruktion "Ambulans
och vdrdcentral - samverkan da akutvdrd ej dr indicerad” kommuniceras och
aktiveras, samt vid behov vidareutvecklas.

7.5. Mojliga forandringar att utreda vidare

e Tillaggsuppdrag for kvallsoppen mottagning till Idkare och distriktsskoterska pa
vardcentral inom socioekonomiskt utsatta omraden (ex Vastra Vasteras). Detta
eftersom malgruppen star for en stor del av dagens besdk pa barnakut och
akutmottagning.

e Tillaggsuppdrag for kvallséppen mottagning till Iakare och distriktsskoterska pa
vardcentral i ldansdelar som utnyttjar vard i narliggande regioner. Kostnaderna
for invanare i norra lansdelarna som aker till Avesta for sina vardbehov ar
betydande, samtidigt som detta ofta inte leder till mindre vardbehov pa den
vardcentral dar man ar listad eftersom undersdkningar, uppféljning mm anda
behover tas om hand.

e Jourmottagningen i Képing har historiskt laga beséksvolymer som dessutom har
sjunkit ytterligare sen fére pandemin. Det kan darfor finnas ekonomiska skal att
omvardera dppettider och organisation. Eventuella forandringar har dock inte
fordjupats i detta arbete eftersom en parallell utredning av akutverksamheten
pa Vastmanlands sjukhus i Koping pagar.
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8. Ekonomiska konsekvenser

Som tidigare namnts har inga omfattande ekonomiska analyser kunnat genomforas av
forslagen i detta skede. Vi har dock tagit fram ett exempel pa om man begransat ser till
forslaget att forkorta dppettiderna pa vardagar till kl. 17.00-22.00 och effekter i termer
av personalkostnader och ersattningsfloden for vardcentralernas och jourmottagningen
i Vasteras. Forslaget att dven korta 6ppettider pa helgen ar alltsa inte medraknade.

@ ForJourmottagningen e Forvardcentralerna

+ca 7,5 mkr (minskade kostnader) +ca 2,7 mkr (minskad besoksers. till JM)
- Ca 3,9 mkr (minskade intakter) +ca 1,2 mkr (ersattning fran vardval)
Netto: ca + 3,6 mkr Netto: ca + 3,9 mkr

| detta har ingen hansyn tagits till kostnader for rontgen, labb etc och inte heller
konsekvenser, positiva eller negativa, for akutmottagningarna. Men det ger 4nda en
indikation pa att férslagen kan frigéra resurser som istéllet kan ldggas pa bland annat
utokning av tillgénglighet, bade pa vardcentralerna och till 1177 per telefon.

9. Fortsatt arbete

Ett genomférande av forslagen i denna utredning kraver ett fortsatt gemensamt arbete
for berorda verksamheter. Foljande aktiviteter behovs:

e Riskanalys ska genomfdéras utifran olika aspekter sasom tillganglighet,
patientsdkerhet, arbetsmiljo och kompetensférsorjning.

e Ekonomiska konsekvenser for olika verksamheter och eventuella forandringar i
ersattningar behover utredas vidare.

e Entidsplan behover arbetas fram med utgangspunkt i eventuella politiska beslut.

e Forandringar i regelboken for Vardval vardcentral behdver inforas, for
vasentliga forandringar i uppdrag och/eller ersattningar behovs en
framforhallning pa 6 manader.

e Implementeringen av forandringarna i berérda verksamheter behover
forberedas.

e Enstyrgrupp fran berérda verksamheter behéver permanentas for gemensam
planering, uppfoljning och I6pande korrigeringar.

e Foradndringarna kraver en tydlig kommunikationsstrategi och -plan for att fa dnskat
genomslag och trygga invanare i samband med férandringarna.



