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Innehåll temainriktade webbinarium

Måndag 20 september, 14:00-16:30 Kunskapsstyrningssystemet och förväntningar på utveckling

(Kunskapsstöd, strukturer och arbetsprocesser för att göra skillnad, nuläge
nationellt och lokalt)

Måndag 18 oktober, 14:00-16:30 Kunskapsstyrningssystemet och gapanalyser och genomförandeplaner

(Stöd och hjälpmedel för analys och presentation av det som behöver göras)

Måndag 15 november, 14:00-16:30 Kunskapsstyrningssystemet och planeringen när förändringen är utmanande

(Förutsättningar och metoder för systematisk utveckling när och där det
behövs)

Måndag 29 november 14.00-16.30 Uppföljning och analys, del 1

(Förutsättningar för uppföljning och analys i relation till kunskapsstyrning)

Måndag 13 december 14.00-16.30 Uppföljning och analys, del 2

(Erfarenheter och behov i relation till kunskapsstyrning



Dagens innehåll/hållpunkter

• 14:00-14:15, Inledning och kort introduktion kunskapsstyrning – Ulrica Lundström

• 14:15-14:30, Arbete i NPO Barn och ungdomars hälsa, koppling till RPO – Urban Tirén

• 14:30-14:45, Arbete i NAG KOL – Caroline Stridsman

• 14:45-15:00, Paus

• 15:00-15:30, Kunskapsstyrning lägesrapport – Mats Bojestig

• 15:30-15:45, Paus

• 15:45-16:15, Kunskapsstöd och lokal arbetsprocess – personcentrerade och sammanhållna vårdförlopp

• 16:15-16:30, Frågor och avrundning
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Regionernas beslut i korthet, att:

• Arbeta utifrån den gemensamma visionen

• Samarbeta inom den gemensamma strukturen för kunskapsstyrning

• Anpassa såväl sjukvårdsregional och lokal kunskapsorganisation till den
nationella programområdes- och samverkansstrukturen

• Långsiktigt säkra den nationella, sjukvårdsregionala och lokala
kunskapsorganisation genom att rekrytera sakkunniga och avsätta resurser

• Sjukvårdsregionerna har värdskap för ett antal nationella programområden

• Genomföra relevanta förändringar i den egna verksamheten som bidrar till
en mer jämlik vård

Kort introduktion kunskapsstyrning



Styrgrupp för kunskapsstyrning i samverkan (SKS)
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Region
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samverkansgrupper (LSG)

Sjukvårdsregionala
programområden (RPO)

Sjukvårdsregionala
samverkansgrupper (RSG)

Norra sjukvårdsregionförbundet

Nationella arbetsgrupper (NAG)

Nationella
programområden (NPO)

Nationella
samverkansgrupper (NSG)

Patientföreningar

Kommuner

Vill du veta mer?
Kunskapsstyrning hälso- och sjukvård

https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/programomradenochsamverkansgrupper.44275.html


Frågor och kommentarer



Praktiskt exempel på arbete i NPO och RPO

Urban Tirén
• Regionöverläkare Jämtland Härjedalen
• Barnläkare
• Norra sjukvårdsregionens representant i NPO Barn- och

ungdomars hälsa
• RPO representant i Barn- och ungdomars hälsa



NPO Barn- och ungdomars hälsa

• NPO Barn- och ungdomars hälsa etablerad gruppering sedan 2018

• Gruppsammansättning
• Representanter från de olika sjukvårdsområdena, 6 personer (olika specialiteter)
• Kommunrepresentanter, 2 personer (Elevhälsa, Individ- och familjeomsorg)
• Processledare

• Mötesfrekvens ca 1 dag/månad

• Aktivt samarbete med andra programområden utifrån behov

• Självklar samarbets- och dialogpartner för myndigheter som ex.
Socialstyrelsen, Läkemedelsverket och Folkhälsomyndigheten

• Samarbeten med olika professionsföreningar

• Samarbeten med kvalitetsregister med fokus barn- och ungdomars hälsa



Pågående arbeten – insatsområden

• Nivåstrukturering av hälso- och sjukvård – identifiera behov för NHV

• Besvara remisser

• Dialog x 3 med Peter Almgren, Sammanhållen god och nära vård för barn
och unga (SOU 2021:34)

• Identifiera särskilda områden där hälso- och sjukvården är ojämlik

• Nationella arbetsgrupper (NAG)
• Behandling av fetma hos barn och ungdomar
• Barn och ungdomar med långvarig smärta
• Migrän
• Traumatisk hjärnskada
• Barnhälsovård

NPO fungerar som
styrgrupp



Frågor och kommentarer



Praktiskt exempel på arbete i NAG



Att ta fram ett personcenterat och
sammanhållet vårdförlopp

Caroline Stridsman

NAG Ordförande Personcentrerat och sammanhållet vårdförlopp för KOL

Specialistsjuksköterska astma/KOL, Lung- och allergisektionen, Sunderby sjukhus

Docent Lungmedicinsk forskning, Umeå universitet

Registerhållare Luftvägsregistret



Uppdraget

• Uppdraget initieras av NPO – i vårt fall Lung- och allergisjukdomar

• Syftet med vårdförloppen är att öka jämlikheten, effektiviteten och kvaliteten i vården. Syftet är

också att patienter ska uppleva en mer välorganiserad och helhetsorienterad process utan onödig

väntetid i samband med utredning och behandling. Vårdförloppen ska kunna omfatta en större del

av vårdkedjan, inklusive tidig upptäckt, utredning, behandling, uppföljning och rehabilitering.

• För några av de första vårdförloppen görs avgränsningar i hur stor del av vårdkedjan de omfattar.

Ytterligare delar av vårdkedjan bearbetas och presenteras då framöver.

När ska vårdförloppet inledas och avslutas? Exempel från KOL.

KOL 1.0 ” Vårdförloppet inleds vid misstanke om KOL och avslutas när en skriftlig behandlingsplan

upprättats tillsammans med patienten och ett första uppföljningsbesök har genomförts” – fokuserar på

diagnostik och inledande behandling

KOL 2.0 ”kommer fokusera på patienter med svårare sjukdom”



Arbetsgrupp

• Regionerna nominerar - nationell spridning

• Ordförande i NAG och processledare ser över nomineringarna

• Önskvärt med olika professioner i arbetsgruppen

• Representanter från patientorganisationer

• Nationella kvalitetsregister

• Socialstyrelsen



Arbetsprocess

• Vårdförloppet utgår från befintliga kunskapsunderlag, internationella och

nationella vård- och behandlingsriktlinjer

• Vårdförloppen är inte vårdprogram – ett verktyg för att implementera..

• Vårdförloppet för KOL 1.0 – utesluta vem som gör vad och på vilken

vårdnivå olika åtgärder sker

– men detta kan se olika ut!



Arbetsprocess

• Gemensamma arbetsmöten både fysiskt och på distans, arbete även mellan möten

• Löpande förankring och avrapportering till NPO lung- och allergisjukdomar

• NPO lung- och allergisjukdomar tog den 24 januari 2020 beslut om att skicka

dokumentet på remiss. Efter första remissrundan var dokumentet ute på ytterligare en

remiss till professionsföreningar samt granskats av en referensgrupp. Workshop före

remissrundan!

• Styrgruppen i Nationellt system för kunskapsstyrning hälso- och sjukvård (SKS)

godkänner vårdförlopp och rekommenderar regionerna att besluta om dem och

därefter påbörja implementeringen





Att välja indikatorer, ex från KOL 1.0



Uppföljning och analys

vid varje nivå!

Är vården i Sverige jämlik

oavsett var du bor?

Riktlinjer och

behandlingsrekommendationer



Tack!

caroline.stridsman@norrbotten.se



PAUS



Kunskapsstyrning lägesrapport
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Nationellt system för kunskapsstyrning
Hälso- och sjukvård

Mats Bojestig
HSD Region Jönköping samt ordf. SKS

24
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Kunskapsstyrningssystemets vision och målbild
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Vår framgång räknas i
liv och jämlik hälsa

Tillsammans gör

vi varandra

framgångsrika!

• Alla invånare ska få en god,
jämlik och kunskapsbaserad
vård oavsett var de bor

• Patienter, brukare och hälso-
och sjukvårdens medarbetare
ska vara trygga i att bästa
tillgängliga kunskap används i
varje vårdmöte

Vision Målbild

Tillsammans minskar vi
skillnader i kvalitet och resultat!
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Målområden – God vård

• Kunskapsbaserad

• Säker

• Individanpassad

• Jämlik

• Tillgänglig

• Effektiv

God vård, enligt Socialstyrelsen
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Nationellt system
för kunskapsstyrning
Hälso- och sjukvård

Sammanhållet system för kunskapsstyrning
– ett lärande system

Nationellt system
för kunskapsstyrning
Hälso- och sjukvård

SVERIGES REGIONER I SAMVERKAN

Stöd för
utveckling och

ledarskap

Stöd för
uppföljning,

Öppna jämförelser
och analys

Kunskapsstöd

En sammanhållen
struktur för

kunskapsstyrning
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Regionernas beslut i korthet

Beslut att:

• Arbeta utifrån den gemensamma visionen

• Samarbeta inom den gemensamma strukturen för kunskapsstyrning

• Anpassa sin regionala och lokala kunskapsorganisation till den
nationella programområdes- och samverkansstrukturen

• Långsiktigt säkra en regional och lokal kunskapsorganisation

• Avsätta resurser regionalt

o värdskap för programområden, ordförandeskap, processledare

o experter i nationella programområden (NPO), nationella
arbetsgrupper (NAG) och nationella samverkansgrupper (NSG)
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Lena
Hellbergs
utredning
– Samman-
hållen
kunskaps-
styrning

Sofia
Wallströms
utredning –
Kunskapsstöds
utredningen

Index-
uppräkning
tillämpas

Tidslinje nationellt system för kunskapsstyrning – fokus formella beslut
med koppling till finansiering

Avsikts-
förklaring
NKK

Utvärdering
av
programråd
sstrukturen
– underlag
för
utveckling

HSD lyfter behov sammanhållen
långsiktig struktur uppföljning,
öj/analys – SKR uppdrag ta fram förslag
–Koppling SKR:s politik – kongressmål
och prioriterad fråga. Framarbetning
nationell sammanhållen/långsiktig
struktur/finansiering kunskapsstyrning

Etablera + finansiera
samverkansmodeller och
långsiktiga stödstrukturer
-Samverkansmodell för
ordnat införande
läkemedelsområdet
-Nationella
programrådsstrukturen
-Nationell Patientenkät -
Biobanksrådet

NSK,
program-
råds-
struktur
påbörjas

Lokala politiska beslut fr SKR:s
styrelse etablera en
sammanhållen struktur för
kunskapsstyrning inkl.
finansiering – styrdokument 2

Lokala politiska beslut fr SKR:s
styrelse delta i/stöd för
sammanhållen struktur för
kunskapsstyrning inkl.
finansiering – styrdokument 1
(Nationella programråds-
strukturen, samverkans-
struktur för uppföljning,
ÖJ/analys, Kvalitetsregister,
Nationell Patientenkät,
Samverkansmodell läkemedel,
Biobankrådet)

Projekt
långsiktighet
(HSD/SKR),
ändamålsenl
igt att
gemensamt
finansiera
långsiktig

Framtidens
kvalitets-
register

Nationell
plattform för
patient-
rapporterade
mått

Beslut höjd
finansieringsnivå för
Samverkans-
modellerna för
läkemedel/
medicinteknik

Partnerskap
för stöd till
kunskaps-
styrning inom
hälso- och
sjukvården

Samverkans-
modell läke-
medel in i
kunskaps-
styrningen +
förstudie
medicinteknik

Utöka KPP
insamling med
PV-data

Samverkans-
modellen för
läkemedel –
grund-
finansiering
utökas

Beslut om
samverkans-
modell för
medicinteknik

Primärvårdskv
alitet kopplas
till kunskaps-
styrning

Uppdrag från
RD till SKS –
långsiktig
utvecklings-
och
finansierings-
plan

2008 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
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Samspel för kunskapsstyrning

Mikro – vårdteam

Meso – region

Makro – nationell
nivå

Vårdteam, patienter
och stödsystem, verksamhetschefer

Hälso- och sjukvårdsledning,
sjukvårdsregion,

samverkan kommun

Huvudmän
i samverkan,

SKR,
stat

Patienten
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Uppdrag nationella programområden (NPO)

• Hur ser det ut idag? Behovs- och gapanalys
Åtgärder/förslag/prioritera

• Utse nationella arbetsgrupper (NAG)

• Omvärldsbevakning

• Kunskapsstöd för jämlik hälsa och vård-
behandlingsrekommendationer –
vårdprogram, vårdförlopp

• Kvalitetsregister

• Ordnat införande/ordnad utfasning

• Nivåstrukturering

• Bidra i arbete med ev. statliga satsningar

• Samverka med myndigheter inom aktuellt område

• Annat, till exempel e-hälsa, kompetensutveckling

• En grupp per programområde med
representation från samtliga
sjukvårdsregioner (dvs. 6 ledamöter)

• 6 st NPO har även ledamöter från
kommuner

• Sjukvårdsregionalt värdskap för NPO
• Stödresurser: processledare från

värdsjukvårdsregion, metodstöd,
statistik- och analysstöd,
kommunikation, hälsoekonomi, annat
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Nationella samverkansgrupper (NSG)

• Metoder för kunskapsstöd

• Nationella kvalitetsregister

• Uppföljning och analys

• Läkemedel/medicinteknik

• Forskning/Life Science

• Patientsäkerhet

• Strukturerad vårdinformation

• Stöd för utveckling

Uppdrag varierar beroende på område
• Till exempel förvaltning/utveckling
• Behovsanalys
• Utser expert-, projekt-, referensgrupper
• Omvärldsbevakning
• Annat

 Sjukvårdsregionala representanter
 Stöd från SKR
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Patientmedverkan

Syftet är att stärka det centrala målet om
att tillvarata patienters, brukares och
närståendes erfarenheter och kunskap
för att utveckla och förbättra hälso- och
sjukvården.
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På fyra år har systemet för kunskapsstyrning etablerats och blivit en
viktig del i ett komplext system

34

Regionerna
och sjukvårds-

regionerna

Lokala (regionala) system för kunskapsstyrning

Sjukvårdsregionala system för kunskapsstyrning

Norra
Mellan-
Sverige

Stockholm-
Gotland

Sydöstra Västra Södra

R10 R11 R12 R13 R14 R15 R16 R17 R18 R19 R20 R21R1 R3 R5 R7 R8 R9R2 R4 R6

Nationella
nivån

Samarbete mellan regionerna kring kunskapsstyrning

Delvis inkluderade eller
närliggande

Vävnads-
rådet

Biobanks-
rådet

Kvalitets-
register

Samverkans-
modeller för

LM&MT

RCC

SKSBG Stöd-
funktionNPO:er

NSG:er

Partnerskap med myndigheterRegering och riksdag SKR

Vårdteamen,
vårdcentraler

och sjukhusen

Patienterna

Kommunernas kunskapsstyrning
RSS NSK-S Socialchefsnätverket

Nationellt system för kunskapsstyrning

NULÄGE - STRUKTURER

”Kärnsystemet”

NAG:ar
NKK
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Totalt har 26 programområden och 8 samverkansgrupper bildats
med värdskap i sjukvårdsregioner eller hos SKR
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Norra sjukvårdsregionen

• Endokrina sjukdomar

• Levnadsvanor

• Cancersjukdomar (vilande, SKR)

• Reumatiska sjukdomar

• Sällsynta sjukdomar

• Ögonsjukdomar

Sjukvårdsregion Stockholm/Gotland

• Hud- och könssjukdomar

• Infektionssjukdomar

• Medicinsk diagnostik

Sjukvårdsregion Sydöstra

• Barn och ungdomars hälsa

• Kvinnosjukdomar och förlossning

• Perioperativ vård, intensivvård och transplantation

• Rehabilitering, habilitering och försäkringsmedicin

• Äldres hälsa

• Öron-,näsa-, halssjukdomar

Sjukvårdsregion mellansverige

• Akut vård

• Hjärt- och kärlsjukdomar

Västra sjukvårdsregionen

• Lung- och allergisjukdomar

• Mag- och tarmsjukdomar

• Psykisk hälsa

• Rörelseorganens sjukdomar

• Kirurgi och plastikkirurgi

Södra sjukvårdsregionen

• Nervsystemets sjukdomar

• Njur- och urinvägssjukdomar

• Nationellt
Primärvårdsråd

• Tandvård

SKR

• Cancersjukdomar (vilande)

• NSG Forskning och life science

• NSG Läkemedel och
medicinteknik

• NSG Metoder för kunskapsstöd

• NSG Nationella kvalitetsregister

• NSG Patientsäkerhet

• NSG Strukturerad
vårdinformation

• NSG Stöd för utveckling

• NSG Uppföljning och analys
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Strukturer för erfarenhetsutbyte och lärande har etablerats

36

Nyhetsbrev och hemsidan

Lärandeträffar och webbinarierNationella konferenser

Processledarmöten och nätverk tvärs NPO

Processledarmöten som ger
stöd vid utveckling av
personcentrerade och

sammanhållna vårdförlopp

Möjligheter till nätverk
tvärs NPO där deltagare
kan utbyta erfarenheter

och lärdomar
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12 av 21 regioner
publicerar tillägg

300 nationella
rekommendationer till
stöd för patientmötet
i primärvård

Personcentrerade
och sammanhållna
vårdförlopp och
nationella
vårdprogram
publiceras som pdf

Innehållet i databasen
hämtas en gång/dygn

Nationellt kliniskt kunskapsstöd
bästa möjliga tillgängliga kunskap vid varje patientmöte
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Partnerskapet för stöd till kunskapsstyrning inom
hälso- och sjukvård
Sex myndigheter och styrgruppen (SKS) i Nationellt system för
kunskapsstyrning hälso- och sjukvård samverkar i partnerskapet

Aktiva myndigheter i partnerskapet:
• eHälsomyndigheten
• Folkhälsomyndigheten
• Läkemedelsverket
• Socialstyrelsen
• Statens beredning för medicinsk och social utvärdering (SBU)
• Tandvårds- och läkemedelsförmånsverket (TLV)
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• Höftledsartros-prim.vård*
• Reumatoid artrit*
• Stroke och TIA*
• KOL*
• Schizofreni*
• Kritisk benischemi
• Osteoporos
• Hjärtsvikt
• Kogn.svikt vid demens
• Sepsis*
• Rehabilitering (generiskt)

Godkända

• Diabetes med hög risk för fotsår
• Epilepsi
• Höftledsartros-proteskir. 2*
• Inflammatorisk tarmsjukdom
• Grav hörselnedsättning
• Jättecellsarterit
• Knäledsartros
• Långvarig icke-malign smärta
• Matallergi
• Obstruktiv sömnapné vuxna
• KOL 2*

• Palliativ vård
• Schizofreni 2*
• Självskadebeteende
• Stroke och TIA 2*
• Svårläkta sår
• Sömnrelaterad andningsstörning

och obstruktiv sömnapné
• Traumatisk hjärnskada
• Varicer och venösa bensår
• Ångest och depression

• Levnadsvanor
(generiskt)

Under framtagande

• Reumatoid artrit 2*

Under uppdatering
efter remiss

28 vårdförlopp i olika faser
och 2 generiska modeller

* Dessa 6 vårdförlopp vidareutvecklas med en del 2

Under uppstart
• Ryggsmärta
• Sekundär prevention vid

perifer arteriell sjukdom
• Sepsis 2*

210823



Väl förberett team

Samskapande

Aktiv patient

Tillsammans gör vi varandra framgångsrika!



värdekompass

personcentrerng

Dashboards
värdekompass

Verksamhetsutveckling
https://kunskapsstyrningvard.s
e/verksamhetsutveckling/omv
erksamhetsutvecklingattnaditv
ivill.1831.html

NPO, RPO; LPO

https://kunskapsstyrningvard.se/verksamhetsutveckling/omverksamhetsutvecklingattnaditvivill.1831.html
https://kunskapsstyrningvard.se/verksamhetsutveckling/omverksamhetsutvecklingattnaditvivill.1831.html
https://kunskapsstyrningvard.se/verksamhetsutveckling/omverksamhetsutvecklingattnaditvivill.1831.html
https://kunskapsstyrningvard.se/verksamhetsutveckling/omverksamhetsutvecklingattnaditvivill.1831.html


 Ändamålsenligt kunskapsstöd på webben – lätt att göra rätt!

 Säkra fortsatt drift- och förvaltning (LPO)

 Samlat arbetssätt för samtliga PSVF:er ej separata processer

 Lära och stödja varandra att göra ett bättre resultat – ständigt
lärande.

 Rätt data i rätt format vid rätt tidpunkt och plats i rätt händer.

 Identifiera utmaningar utifrån patientens perspektiv

 Värdekompass leder oss rätt

 Enkla regler: Bäst för Esther, ge feedback, ta ansvar, underlätta



Enkla regler

2021-09-21

1. Bäst för Esther

2. Ta ansvar för ert steg, ge feedback till

steget före och underlätta för steget

efter

3. Vi gör det tillsammans
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Målbild – kunskapsstyrning
i praktiken

• Vi använder den bästa tillgängliga
kunskap som finns i varje möte

• Mötet följs upp och analyseras
både på individnivå och på
gruppnivå

• Ny kunskap kan snabbt omsättas,
och ny kunskap genereras och
systematiseras

• Identifiera och prioritera
förbättringsområden tillsammans
med patienten är en del av
vardagen

• Det är enkelt att jobba
kunskapsbaserat

Patienten som medskapare



PAUS



Kunskapsstöd

• Nationella riktlinjer (NR)

• Nationellt kliniskt kunskapsstöd i primärvård (NKK primärvård)

• Nationella vårdprogram (NVP)

• Nationella riktlinjer för hälso- och sjukvård (vård/behandlingsriktlinje)

• Personcentrerade och sammanhållna vårdförlopp (Vårdförlopp)

• Standardiserade vårdförlopp cancer (SVF)

• Vård och insatsprogram psykisk ohälsa (VIP)

Vägledning kunskapsstöd (kunskapsstyrningvard.se)

https://kunskapsstyrningvard.se/download/18.888036617b192361ee84ee1/1629704441410/Vagledning-kunskapsstod-2021-05-17.pdf


Lokal arbetsprocess för vårdförlopp

1. Remissrunda

2. Uppstart grupperingar
4. Beslut om vårdförlopp lokalt 6. Genomförande

7. Uppföljning

8. Lärande och justering

3. GAP-analys & förbättringsförslag

5. Införandeplan



Reflektioner tillsammans

Ta fram din smartphone
Gå till www.menti.com

… eller ladda ner appen Mentimeter
Använd koden: 8582 2276

http://www.menti.com/


Resultat från reflektioner via Mentimeter

1. Tid är alltid en utmaning! Men vilka andra faktorer kan bli en
utmaning för den lokala arbetsprocessen med vårdförloppen?



Resultat från reflektioner via Mentimeter

2. Vilka möjligheter ser du i arbetet med vårdförloppen för att
åstadkomma skillnad för patienterna?



Resultat från reflektioner via Mentimeter

2. Vilka möjligheter ser du i arbetet med vårdförloppen för att
åstadkomma skillnad för patienterna? (fortsättning)



Resultat från reflektioner via Mentimeter

2. Vilka möjligheter ser du i arbetet med vårdförloppen för att
åstadkomma skillnad för patienterna? (fortsättning)



Resultat från reflektioner via Mentimeter

3. Vad tar du med dig från dagens webbinarium?



Frågor och avrundning



Innehåll temainriktade webbinarium

Måndag 20 september, 14:00-16:30 Kunskapsstyrningssystemet och förväntningar på utveckling

(Kunskapsstöd, strukturer och arbetsprocesser för att göra skillnad, nuläge
nationellt och lokalt)

Måndag 18 oktober, 14:00-16:30 Kunskapsstyrningssystemet och gapanalyser och genomförandeplaner

(Stöd och hjälpmedel för analys och presentation av det som behöver göras)

Måndag 15 november, 14:00-16:30 Kunskapsstyrningssystemet och planeringen när förändringen är utmanande

(Förutsättningar och metoder för systematisk utveckling när och där det
behövs)

Måndag 29 november 14.00-16.30 Uppföljning och analys, del 1

(Förutsättningar för uppföljning och analys i relation till kunskapsstyrning)

Måndag 13 december 14.00-16.30 Uppföljning och analys, del 2

(Erfarenheter och behov i relation till kunskapsstyrning



… och på återseende!

Tack för idag…
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