Remissprocess inom
Norra sjukvardsregionen

Vagledning for halso- och sjukvarden gallande att hantera remissversioner av
nedanstaende kunskapsstod:

Personcentrerat och sammanhallet vardforlopp (Vardforlopp)

Nationellt vardprogram (VP)

Nationell vardriktlinje (VR)

Vard och insatsprogram psykisk ohalsa (VIP)

Nationellt kliniskt kunskapsstod (NKK)

Standardiserade vardforlopp (SVF) och vardprogram (VP) inom canceromradet
Nationell riktlinje (NR) Socialstyrelsen

Nationell hogspecialiserad vard (NHV) Socialstyrelsen

Version 2.0 - uppdaterad 2023-10-30
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Norra sjukvardsregionférbundet
Sjukvardsregionalsamverkansgrupp for kunskapsstyrning (RSK)

Kontakt; nrf@norrarf.se


https://www.norrasjukvardsregionforbundet.se/kunskapsstyrning/rutiner-och-riktlinjer/
https://www.norrasjukvardsregionforbundet.se/kunskapsstyrning/rutiner-och-riktlinjer/

Innehall
T a1 1Yo [ 17 Y= ERRR 2
VLAl UDD ceeeeteeeiiee ettt ettt ettt ettt et e e e bt e estbeesbeeebee e tbeesabaeeasseesabaeeabaaesabaeaasasesseesasasensaeensseesnsesensseesaseans 2
GENEIell INTOMMATION ..ttt sttt ettt b e sbe e saeesaeesane e 2
Hantera remiss for kunskapsstod inom nationell kunskapsstyrning.......cccocccviieeieeiiccciiiieeee e, 4
Personcentrerat och sammanhallet VAardfOrlopp .......cccveieeciieieeciiie e e 4
Y =Y F=d A UT T IR U USROS SRR 4
NAtIONEIIE VArdPrOZIamM ... .oei ittt ettt e et e e e be e e st e e sbee e baeesabeeeabaeessaeesateessseesaseens 4
IVTAIEIUDD «rteeetteeetee ettt e et e ettt et e e ettt eeetteeeabeeebeeeeabeeeabee e saeeaasaesbeaesabeesasaeensaeesasasesseeasseesasesensseesaseenns 4
Riktlinje fOr halso- 0CH SJUKVAI ........cccuiiiiiieee ettt et e e e aae e e e ara e e e e nreea s 4
VL B U eteeeeetiie e ettt ettt ee ettt e e e ettt e e eebaeeeeettaeeeeetbaeeeeassaeaeeassaeaeenssaeaeasssaaeassaaeaansaaaeeansaeeesansaeaaanns 4
Vard och insatsprogram psykisk ONEISa ..........cccuiiiiiiiiii ittt 4
IVTAIEIUDD «rteeetteeetee ettt e et e ettt et e e ettt eeetteeebee e beeeeabeeeabee e saeeasbaeeabesesabeesasasensseesasesensseeasseesasasensseesasenans 4
KIiNiskt KUNSKAPSSTOM .....vviiiiiiiieiiiiiie ettt e et e et e e et e e e ettt e e e eaaaaeeseasseeesenssaeesanssneeeannsaeenn 5
Y =Y Fd A U1 T IO TR U T O URSUUR PP SURRRPPPRPR 5
g o1 Y- o AT TP TP 5
(CT =TT a1 a7 =4 U T Ve (o ol RSP SP 5
SYNPUNKESINNEMENING . ..eiiiiiiee e e et e e e st e e e st te e e e e abteeessnsaeeeesnseeesennsens 5
OPPEN NALIONEII FEIMISS ...vvieveeieeeieieeeeteee ettt ettt ettt ettt ettt e et et et et ebeetesessesssteseseenesaeneasens 6
Hantera remiss fOr CanCerOMIAUET .......ooiuiiuiiiei ettt st s st et sb e sbeesaeas 7
Standardiserat vardforlopp 0ch VArdprogram ........c..eeeeciieeeeciiiee ettt 7
IVTAIEIUDD «rteeetteeetee ettt e et e ettt et e e ettt eeetteeebee e beeeeabeeeabee e saeeasbaeeabesesabeesasasensseesasesensseeasseesasasensseesasenans 7
ATDETSSALE . ettt sttt et e e bt e bt e ae e s ae e st e et e e teenreen 7
Hantera remiss fran SOCIAlISTYIEISEN ........ccocuiiii i re e e e tae e e e 8
N Td T g Y= | I g1 [T =PSRRI 8
Y =Y Fd A U1 T IO TR U T O URSUUR PP SURRRPPPRPR 8
L o=y KT | o TP PSP PPRPRRPRTRPPN 8
Nationell hOgspPeCialisSErad VArd ..........oocveiiiiiiiie ettt ettt et e et et eeetae e be e enreesaneeens 9
VL U eteee ettt ettt ettt e ee ettt e e e ettt e e eebaeeeeettaeeeeatbaeaeeasbaeaeeassaeaeenssaeeeassseaeansssaeaansaaaeeansaeeeeansaeaaanns 9
FAN g o T R | o TP SR P PPN 9
Perspektiv sjukvardsregionala konsekvenser och nivastrukturering........c.coeeeveeeceeeceeccieeccree e 10
Forankring av Vagledningen remissprocess inom Norra sjukvardsregionen.........ccccccveevciveecieeecneennne. 10

Norra sjukvardsregionforbundet
Sjukvardsregionalsamverkansgrupp for kunskapsstyrning (RSK)

Kontakt: nrf@norrarf.se



Inledning

Norra sjukvardsregionforbundets (NRF) beredningsgrupp (BG) utformade varen 2022 uppdraget att
utveckla och fortydliga processen for beredning och handlaggning av remisser inom
sjukvardsregionen.

Anledningen var att de ingaende regionerna inom strukturen for nationell kunskapsstyrning ar
remissinstanser for olika nationella kunskapsstéd samt for nationell hégspecialiserad vard (NHV).
Processen har éver tid upplevts oklar gillande hur handlaggning av de olika remisserna ska ske. Det
har hant att svaren blivit osammanhangande och otydliga. Det har vidare konstaterats att det skett
parallella arbeten/inkommit flera svar och att dessa manga ganger haft olika ingadngar. Svaren har
heller inte alltid forankrats.

Ett arbete genomférdes inom NRF med strateger, processledare och sjukvardsregional samordnare,
som utmynnade i denna vagledning. Den syftar till att ge en generisk och sammanhallen bild som
stod for halso- och sjukvarden i regionerna och sjukvardsregionen, i att bereda och handlagga
remisser for nationella kunskapsstod och genomlysta omraden inom nationell hégspecialiserad vard.

Remisser inkomna fran Statens beredning for medicinsk och social utvardering (SBU), Socialstyrelsens
andra kunskapsstod, foreskrifter och allmédnna rad, Statens offentliga utredningar (SOU) med flera,
omfattas inte av denna vagledning utan hanteras i enlighet med regionernas nuvarande rutiner.

Malgrupp

Malgruppen for vagledningen ar sjukvardsregionala programomraden och samverkansgrupper (RPO
och RSG), lokala programomraden och samverkansgrupper (LPO och LSG) samt tjanstepersoner inom
hélso- och sjukvardens ledning, styrning och verksamhetsutveckling.

Generell information

Kunskapsstyrning ar att anvanda basta tillgangliga kunskap i varje patientmote och att systematiskt
leda, utveckla, dela och omsatta ny kunskap. | patientmotet blir kunskapen ett stod for professionen
men ocksa ett verktyg for att gora patienten mer delaktig i den egna varden tillsammans med
professionen.

Inom systemet for kunskapsstyrning anvands begreppet kunskapsstod som ett samlingsbegrepp for
olika stodmaterial och som i slutdandan kan komma att bli beslutstod. Kunskapsstod kan vara
anpassade for olika malgrupper inom hélso- och sjukvard samt socialtjansten.

Allméan information om kunskapsstod finns pa nedanstaende webbsida:

e Vigledning kunskapsstod (kunskapsstyrningvard.se)

Kunskapsstoden publiceras pa nedanstaende webbsidor:

o Kunskapsstod inom nationell kunskapsstyrning - Nationellt kliniskt kunskapsstod (NKK)
(nationelltklinisktkunskapsstod.se). (kliniska kunskapsstdd, vardprogram, vardriktlinjer och
personcentrerade och sammanhallna vardforlopp)

e Canceromradet — Regionala cancercentrum i samverkan
Vard och insatsprogram psykisk hédlsa — Nationella vard- och insatsprogram
(vardochinsats.se)

e Socialstyrelsens nationella riktlinjer — https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-
regler/regler-och-riktlinjer

e Socialstyrelsens genomlysta NHV-omraden - Nationell hogspecialiserad vard -
Socialstyrelsen
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Stoddokument for att besvara remiss finns att hamta pa respektive remissinstans webbsida. Se
lankar nedan. Inkomna remissvar behandlas och eventuella revideringar sker nationellt i de olika
kunskapsstoden. Beslut om faststallande av kunskapsstéden sker pa nationell niva. Darefter tar
respektive region beslut om inférande enligt egen rutin. Vid behov utarbetas lokala anpassningar.

Mera information och stoddokument:

e https://kunskapsstyrningvard.se/kunskapsstyrningvard/kunskapsstod.56530.html. Klicka
vidare till Remisser kunskapsstod.

e https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/nationella-
riktlinjer/. Klicka vidare till S6k bland riktlinjer.

e https://cancercentrum.se/samverkan/. Klicka vidare till Kunskapsstod pa remiss.
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Hantera remiss for kunskapsstod inom nationell
kunskapsstyrning

Personcentrerat och sammanhallet vardférlopp

Ett personcentrerat och sammanhallet vardforlopp anger kortfattat vad som ska goras, i vilken
ordning och nér. Det beskriver en personcentrerad och sammanhallen vardprocess som omfattar en
hel eller delar av en vardkedja. Vardforloppet innehaller dven indikatorer for att folja upp i vilken
grad patienten har fatt vard enligt vardférloppet.

Vardforloppet ar ett stod for en individanpassad och samskapad vard, dar patientkontrakt ar en viktig
del. Patientkontraktet dr en 6verenskommelse med patienten som innebdar att en gemensam plan tas
fram mellan patienten och dess samtliga vardkontakter, om vem som ska géra vad, hur och nar samt
vem som ar patientens fasta vardkontakt.

Malgrupp

Medarbetare i hdlso- och sjukvard och kommunal omsorg. Vissa delar ar dven relevanta for
verksamhetschefer, verksamhetsutvecklare, patientorganisationer och beslutsfattare inklusive
politiker.

Nationellt vardprogram

Ett nationellt vardprogram beskriver och ger stod for hur atgarder ska genomforas. Det omfattar
flera atgarder relaterat till ett sjukdomsomrade. Vardprogrammet ger rekommendationer om
utredning, behandling, omvardnad, rehabilitering, priméarprevention, arftlighet och uppfoéljning av
patienter och brukare.

Malgrupp
Medarbetare i hadlso- och sjukvard samt kommunal omsorg. Vissa delar ar dven relevanta for
verksamhetschefer, verksamhetsutvecklare och beslutsfattare inklusive politiker.

Riktlinje for halso- och sjukvard

Vard och/eller behandlingsriktlinje for halso- och sjukvard liknar det innehall som finns i ett nationellt
vardprogram, men dr mindre omfattande och innehaller endast en eller ett fatal atgarder relaterat
till ett sjukdomsomrade.

Malgrupp
Medarbetare i halso- och sjukvard samt kommunal omsorg. Vissa delar ar dven relevanta for
verksamhetschefer och beslutsfattare inklusive politiker.

Vard och insatsprogram psykisk ohélsa

Vard och insatsprogram psykisk ohélsa bestar av kunskapsunderlag sammanstéllda och
tillgangliggjorda pa en gemensam plats, for att underlatta samverkande insatser av
specialistpsykiatri, primarvard, socialtjanst och skola. Syftet ar att 6ka forutsattningarna for likvardiga
insatser utifran en helhetssyn.

Malgrupp
Professioner inom specialistpsykiatri, primarvard, socialtjanst och skola. Verksamhetschefer och
beslutsfattare inklusive politiker.
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Kliniskt kunskapsstod

Ett nationellt kliniskt kunskapsstod innefattar rekommendationer och regionala tillagg anpassade for
att ge stod till vardpersonal i patientmoten. Kunskapsstodet kan vara nyproducerat eller en
uppdaterad version av ett tidigare publicerat kunskapsstod.

Malgrupp
Medarbetare i primarvard och specialiserad vard (det senare i pagaende utveckling).

Arbetssatt
Granskningsrundor

Granskningsrunda 1

Detta har tidigare kallats for intern forankring. Syftet ar att kvalitetssdkra och forankra innehallet i
kunskapsstodet inom nationellt system for kunskapsstyrning. Granskningsrunda 1 genomférs bade
for nya kunskapsstod, och kunskapsstod som revideras. Granskningen utfors av berdrda
grupperingar inom Nationellt system for kunskapsstyrning, samt nara samarbetspartners enligt en
separat process som inte berors i detta dokument.

Granskningsrunda 2
Det ansvariga nationella programomradet valjer utifran instruktion i faststalld rutin, om
remissversionen av kunskapsstdd ska gd pd Synpunktsinhdmtning eller p& Oppen nationell remiss.

Synpunktsinhdmtning

Synpunktsinhdmtning ar en ny process som ar mindre omfattande an en 6ppen nationell remiss. Vid
synpunktsinhdmtningen far regionerna majlighet att kommentera och ge synpunkter pa innehallet i
kunskapsstod. Synpunktsinhamtning valjs for nya och reviderade kunskapsstod som inte innebar
forandrade konsekvenser for regionerna jamfort med dagslaget.

Synpunktinhdmtning sker via regionernas funktionsbrevlada. Kontaktpersoner i varje region har
tillgang till funktionsbrevladan, och kan vidareférmedIla lanken for synpunktsinhdmtningen enligt
lokala rutiner. Se nedan beskriven process. Synpunktsinhamtning skickas ut den forsta vardagen i
varje manad, med uppehall for januari, juni, juli och augusti. Svarstiden ar 4 veckor och pagar till den
29:e varje manad med undantag for:

e februari som har slutdatum 1 mars
e december som har slutdatum 29 januari

Infaller startdatumet pa en helg, flyttas det till ndsta vardag. Infaller slutdatumet pa en helg, sa
stangs synpunktsinhamtningen vardagen fére.
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Oppen nationell remiss

Oppen nationell remiss skickas ut till regionernas myndighetsbrevldda, men kan ocksa hdmtas via
Remisser kunskapsstod | Kunskapsstyrning vard | SKR (kunskapsstyrningvard.se). Svar pa remiss ska
samordnas i regionen, och diarieforas i respektive region enligt lokala rutiner. Svaret ges direkt i
verktyget for Nationellt Kliniskt kunskapsstod eller i svarsverktyget kopplat till SKR
kunskapsstyrningvard.se. En 6ppen nationell remiss kan ocksa besvaras av patientféreningar,
universitet, berorda professioner och kommuner.

Nationell 6ppen remiss har fasta startdatum, vanligtvis med 2 manaders svarsperiod:

e 15 februari

e 15 april

e 15 september
e 15 november

Remissvar for personcentrerade och sammanhallna vardférlopp, vardprogram, vard-

och/ eller behandlingsriktlinjer, vard- och insatsprogram samt kliniska kunskapsstod sker pa lokal
niva enligt nedan beskriven process. Vid behov/6nskemal sa kan diskussion vid framtagande av lokala
remissvar ske i RPO. Efter inlamning av lokala remissvar kan diskussion kring eventuella behov av
samordning av sarskilda insatser ske i RPO.
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Hantera remiss for canceromradet

Standardiserat vardférlopp och vardprogram

Standardiserade vardférlopp och vardprogram inom canceromradet beskriver kriterier for
valgrundad misstanke om (en viss) cancer, samt vilka utredningar och insatser fram till férsta
behandling som ska utforas. | kunskapsstodet anges ocksa vilka tidsgranser fran valgrundad
misstanke till start av forsta behandling som ska efterstravas.

Malgrupp
Professioner inom hélso- och sjukvard. Verksamhetschefer och beslutsfattare inklusive politiker.
Kravstéllare och utvecklare inom vardinformationssystem.

Arbetssatt

Nedanstaende galler kunskapsstod som producerats inom RCC strukturen. Kunskapsstod inom
cancersjukdomar producerade av NPO/NAG hanteras i stillet inom kunskapsstyrningsstrukturen via
berdrda LPO.

Remissvar for Standardiserade vardfoérlopp (SVF) och Nationella vardprogram (NVP) i cancervarden
sker pa sjukvardsregional niva via RCC Norr enligt nedan beskriven process.

e RCC Norrs sjukvardsregionala processledare gor en kort konsekvensbeskrivning/remiss av
vad ett nytt eller reviderat vardprogram innebar for sjukvardsregionen (utifran nationell
konsekvensbeskrivning fran nationella vardprogramgruppen).

e Konsekvensbeskrivningen/remiss stams av sjukvardsregionalt. Medverkar gér dven berorda
RPO.

e Det sjukvardsregionala programomradet for cancervarden (RPO Cancer) tar stéllning till
vardprogrammet och beslutar om konsekvensbeskrivning/remissvar.

e RCC skickar remissvaret fran RPO Cancer till aktuell remissinstans. Diarieforing sker i Region
Vasterbotten.

Kopia pa konsekvensbeskrivning/remissvar skickas till respektive regions myndighetsbrevlada
for diarieforing.

e RCC Norrs styrgrupp informeras om faststallda vardprogram och eventuella synpunkter fran

RPO Cancer.
e Viktigt ar att regionerna tar ansvar for att utse representanter till de sjukvardsregionala
arbetsgrupperna.
* Remiss inkommer till RCC Arbetszruppen g8r en kort * RPO Cancer tar stalining till * RCC skickar remissvaret frén
Mo via RCC samt mm-emheshlmngav vardprogrammet ach RFO Cancer tillbaka till
kunskapsstymingssystemet vad ett nytt eller reviderat beslutar om remizsvar remiszinstans, och originalet
* ROC Norrs sjukvardsragionala vardprogram innebsr far diariefors i Region
processledars aktiverar sina sjukvardsregionen utifran VEsterbotten
berdrda arbet=grupper for nationell konsekvens- * kopia av svaret samt
aktuellt canceromrade beskrivning fran nationellz konsekvensbeskrivningen
vardprogramgruppen zkickas Sven till respektive
* \iktigt med representstion regions myndighetsbreviada.
fran alla regioner RCC Marr styrerupp
informeras om faststillda
vardprogram ach ew,
synpunkter fran RPO Cancer
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Hantera remiss fran Socialstyrelsen

Nationell riktlinje

En nationell riktlinje ska fungera som ett stod for beslutsfattare i att prioritera utifran den etiska
plattformen for 6ppna prioriteringar i hdlso- och sjukvarden, tandvarden och socialtjansten. En
nationell riktlinje publiceras i en preliminar version forst, och i samband med det inhdamtas
synpunkter i ett yttrande fran sjukvardsregionerna.

Malgrupp
Verksamhetschefer och beslutsfattare inklusive politiken, samt professionen.

Arbetssatt
Socialstyrelsen ansvarar for genomforandet, enligt nedan beskriven process.

e Onskemal om synpunkter pa Socialstyrelsens nationella riktlinjer har varierade startdatum
och informationen sker separat till sjukvardsregioner och regioner.

e Stod for att ge information och hdamta in synpunkter av ny riktlinje gors i férberedande
seminarium per sjukvardsregion.

e Yttrande pa riktlinjen framstalls pa sjukvardsregional nivda med utgangspunkt i en gapanalys.
Denna gors med hjalp av en enkat, som skickas ut till berérda i respektive region.

e Svaren pa gapanalysenkdten och synpunkterna bearbetas pa ett seminarium dar berérd/a
RPO/RAG, ledning, annan profession, politiker och patientorganisationer deltar.

e RPO ansvarar for ett gemensamt svar fran Norra sjukvardsregionen. Svaret, som ar signerat
av alla Halso- och sjukvardsdirektérer, diarieférs sedan i respektive region.
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Nationell hégspecialiserad vard

Nationell hogspecialiserad vard (NHV) ar komplex eller sdllan forekommande halso- och sjukvard som
bedrivs av regionen, och som kraver en viss volym och multidisciplindr kompetens. Stora
investeringar eller hdga kostnader kan kravas for att kvalitet, patientsdkerhet, kunskapsutveckling
och effektivt nyttjande av resurser ska uppratthallas.

Malgrupp
Verksamhetschefer och beslutsfattare inklusive politiker. Universitetssjukhus och regioner. Andra
intressenter som exempelvis professionsforeningar.

Arbetssatt

e Remisser for nationell hogspecialiserad vard har varierade startdatum och informationen
sker separat till sjukvardsregioner och regioner.

e Universitetssjukhus, regioner och universitet ar remissinstanser. Engagemang,
medverkan och delaktighet forvdntas fran samtliga regioner i Norra sjukvardsregionen,
enligt nedanstdende process. Remissférfarande ar 6ppet via Socialstyrelsens webbplats.

e NHV-remissen innehaller en genomlysning av ett vardomrade och ger forslag till
nivastrukturering. En stark politisk inriktning och strategi inkluderas i arbetet med NHV.

e Samordning av remissvar sjukvardsregionalt ar strategiskt viktigt och ska tillstyrka
definitionen av vardomradet, antal enheter, samt synpunkter pa sarskilda villkor och
konsekvensanalys.

e Remissvar inlamnas samlat fran Norra sjukvardsregionen och Umea Universitet via
Region Vasterbotten.
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Perspektiv sjukvardsregionala konsekvenser
och nivastrukturering

RPO har i sitt uppdrag att beakta och folja upp konsekvenser och inférandet av olika nationella
kunskapsstod eller vardomraden, samt

e Att vid behov anpassa och skapa sjukvardsregionala tillampningar av kunskapsstoden samt
stodja att de sprids och implementeras, exempelvis att samordna insatser for utbildning eller
kompetensforsorjning.

e Att effektivisera vardprocesserna inom sjukvardsregionen genom att se dver ansvars- och
arbetsférdelning saval niva- som kompetensmassigt pa omradet, det vill séga gora en
sjukvardsregional nivastrukturering. Exempel pa stodord som kan anvandas i en
sammanvagd beddémning kan vara; beskrivning av tillstand eller atgérd,
verksamhetsbeskrivning, medicinsk beskrivning, vardflodet, kompetens och volym.

Forankring av Vagledningen remissprocess
inom Norra sjukvardsregionen

Under framtagandet av detta vagledningsdokument har RPO inbjudits till dialog, samt getts en
maijlighet att ge synpunkter pa slutligt dokument. Parallellt har kontinuerlig information och beslut
tagits i Norra sjukvardsregionférbundets beredningsgrupp.

Norra sjukvardsregionférbundet
Sjukvardsregionalsamverkansgrupp for kunskapsstyrning (RSK)

Kontakt: nrf@norrarf.se



