
Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Omställning till nära 
vård i Örebro län

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Välkommen till en introduktion om omställning nära vård. Det här är Örebro läns baspresentation som beskriver omställningen till nära vård. I den här PowerPoint-presentationen finns talmanus som stöd för dig som ska hålla dragningen. I materialet finns det en del frågor – dessa kan du anpassa och ändra så att det passar för den grupp du ska hålla dragningen för.  



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Arbetet sker i samverkan mellan:

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Region Örebro län, Örebro läns kommuner och civilsamhället ställer om och skapar hälsa tillsammans. 



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Vad är omställning nära vård, varför behöver vi ställa om och hur ska vi göra det? 






Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Morgondagens 
välfärd

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Omställningen till nära vård är en stor nationell utveckling som sker inom välfärden. Omställningen handlar alltså inte bara om vård: vi arbetar för att flytta både vård, hälsa och omsorg närmare invånarna med fokus på person och relation. Det vi gör idag kommer bli morgondagens välfärd. 



Varför behöver vi 
skapa hälsa tillsammans?

Region Örebro län och Örebro läns kommuner Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Invånarnas behov och förväntningar på välfärden förändras. Befolkningen lever längre och många med kroniska sjukdomar som tidigare inte gick att bota. Antalet personer som är 80 år och äldre förväntas öka med cirka 50 procent 2030. Samtidigt har vården och omsorgen svårt att rekrytera och behålla medarbetare redan nu. Vi kommer inte att ha samma resurser och vi kommer inte ha lika många i arbetsför ålder som kan leverera välfärd som nu. Nationella beräkningar visar att om befolkningsprognosen utvecklas i beräknad takt fram till år 2030 och invånarnas vårdkonsumtion är oförändrad så kommer vi att nationellt sakna 180 000 vårdplatser år 2030. Samtidigt som invånarna ställer större krav på våra välfärdstjänster kan de ta ett större egenansvar gällande sin hälsa genom exempelvis digitala möjligheter. Digitalisering bjuder in till en ökad resurseffektivitet, det går snabbare än ett fysiskt möte. Det är ett sätt att räcka till och se till att den som behöver komma på ett fysiskt möte kan det. Digitala lösningar som utvecklar arbetssätt kan även underlätta för invånarens delaktighet, skapa tillgänglighet och bidra till känsla av närhet. Digitaliseringen skapar nya möjligheter för att hjälpa de som behöver hjälp.



Varför behöver vi 
skapa hälsa tillsammans?

Region Örebro län och Örebro läns kommuner Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Vi ser också ökade krav på jämlik hälsa – det ska vara jämlikt oavsett var du bor och vilka behov du har. Det finns stora hälsoskillnader mellan olika grupper i länet. Jämlik hälsa innebär anpassade insatser utifrån behov – lika insatser innebär inte alltid jämlik vård.De viktigaste byggstenarna för nära vård är samverkan, både inom och mellan region och kommuner, samt ett tydligt fokus på person och relation. Vi behöver ansvara för övergångarna mellan vårdgivare och verksamheter – den enskilde ska inte samordna oss. Vård, skola, omsorg och socialtjänst behöver ändra arbetssätt och fokus och samverka tillsammans och med invånarna. Medarbetare behöver ha verktyg för samverkan och att kroka arm med andra aktörer utanför sin organisation. 



Varför behöver vi 
skapa hälsa 
tillsammans?

Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Vi behöver alltså jobba tillsammans över gränser och ha individens behov i centrum. Vi arbetar mer hälsofrämjande, förebyggande och rehabiliterande. Då kan vi nå en nära vård och skapa hälsa tillsammans. 



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Vilka ska ställa om och 
skapa hälsa tillsammans?
 
Huvudmännen
”Vi” består av Region Örebro län och Örebro läns tolv kommuner: Askersund, Degerfors, Hällefors, Hallsberg, Karlskoga, 
Kumla, Laxå, Lindesberg, Lekeberg, Ljusnaberg, Nora och Örebro. Förutom kommunerna och regionen är RF-SISU och 
Örebro bildningsförbund huvudmän.

Den enskilde
Den närmsta vården är den som invånaren kan ge sig själv – egenvården – samt det stöd kommuner och regioner kan ge 
för att möjliggöra goda livsvillkor. ”Vi” består därför även av Örebro läns alla invånare. Vi kommer alla att påverkas av 
omställningen mer eller mindre. 

Civilsamhället
Ibland kan vi behöva kroka arm över klassiska huvudmannagränser och andra stödfunktioner. Utöver regionen och 
kommunerna är andra aktörer också med och samverkar för att skapa hälsa tillsammans. Civilsamhället har en viktig roll – 
till exempel föreningar gör ett stort jobb. 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
I Örebro län pratar vi om att vi skapar hälsa tillsammans. Men vilka är ”vi”?Huvudmännen”Vi” består av Region Örebro län och Örebro läns tolv kommuner: Askersund, Degerfors, Hällefors, Hallsberg, Karlskoga, Kumla, Laxå, Lindesberg, Lekeberg, Ljusnaberg, Nora och Örebro. Förutom kommunerna och regionen är RF-SISU och Örebro bildningsförbund huvudmän.Den enskildeDen närmsta vården är den som invånaren kan ge sig själv – egenvården – samt det stöd kommuner och regioner kan ge för att möjliggöra goda livsvillkor. ”Vi” består därför även av Örebro läns alla invånare. Vi kommer alla att påverkas av omställningen mer eller mindre. CivilsamhälletIbland kan vi behöva kroka arm över klassiska huvudmannagränser och andra stödfunktioner. Utöver regionen och kommunerna är andra aktörer också med och samverkar för att skapa hälsa tillsammans. Civilsamhället har en viktig roll – till exempel föreningar gör ett stort jobb. 



Vår gemensamma 
målbild

Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
En länsövergripande målbild för Örebro län arbetades fram under 2021. Våren 2022 antogs målbilden av regionen och länets samtliga kommuner och huvudmän. Det är målbilden vi arbetar efter med hjälp av vår gemensamma färdplan. Färdplanen är en länsgemensam riktning som kan vara ett stöd att utgå ifrån i det lokala utvecklingsarbetet. Målbilden finns på vår webbsida för omställning nära vård. I målbilden handlar det om att vi så mycket som möjligt ska kunna vara i det gröna fältet. I det gröna fältet kan vi arbeta främjande. I det orangea kan vi fortfarande arbeta förebyggande för att den enskilde så långt som möjligt ska kunna vara kvar i det orangea fältet och inte behöva uppsöka specialiserad eller akut vård som symboliseras i det röda fältet. 



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Tillsammans behöver vi 
bidra till vår hälsa
 
• Förebygga och främja hälsa.

• Visste du att 80 procent av hjärt- och 
kärlsjukdomar kan förebyggas genom goda 
hälsovanor?

• Du kan undvika fall genom balans och 
styrketräning

• Egenansvar – vad kan jag göra för att jag 
ska må bra och kunna leva länge?

• Föreningar, kultur, bildningsförbund, 
samfund, skola.

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
I det gröna fältet kan vi ta ansvar för vår egen hälsa med hjälp och stöd. Där kan skola, samfund, föreningar, bildningsförbund och andra insatser vara med och förebygga och främja hälsa och välmående. Vi vill vara i det gröna fältet till så stor del det går. Det finns många exempel på vad som kan göras i det här fältet för att undvika att hamna i det röda fältet. Vi vet till exempel att 80 procent av hjärt- och kärlsjukdomar kan förebyggas genom goda hälsovanor. Vi vet också att det går att undvika att skadas allvarligt vid fallskador genom att träna på balans och styrka.



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

• Kommunal och regional primärvård

• En planerad vård och plan är en förutsättningar för den 
nära vården

• Hemsjukvård – mobila lösningar

• Tillgänglighet – digitala mottagningar och 1177 direkt. 
1177.se – digital journal.

• Kontinuitet – fast läkarkontakt/vårdkontakt

• Samordning – omvårdnadsansvarig sjuksköterska i 
kommunen och vårdsamordnare på vårdcentralen

• Proaktivitet – hälsosamtal, förebyggande hembesök, FAR

Den nära vården 
 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
I det orangea fältet pratar vi om den nära vården. Vad är då nära vård? Nära kan i sammanhanget handla om geografisk närhet, relationell närhet och tillgänglighet. Grundtanken är att den vård man som invånare behöver ofta ska finnas nära. Det handlar om att kommunal och regional primärvård ska vara navet. Invånaren ska kunna få hjälp på sin vårdcentral eller från kommunala insatser – och inte behöva åka till sjukhuset. Den nära vården kan ske i hemmet. Det kan handla om digitala verktyg som du får hem så att du inte behöver åka till din vårdcentral eller kommunala hjälp varje gång du ska mäta något. Det kan även handla om att du får prata med vårdpersonal digitalt i telefonen. Det finns även exempel som hemsjukvård med mobila team som kommer hem till den enskilde. Istället för att denne behöver åka till vården kommer vården till hemmet. I det här fältet är det också högst relevant med samarbetet och samverkan – kommunal hemsjukvård, skolan, socialtjänsten, försäkringskassan till exempel. Här pratar vi om vårdsamordnare, samordnad individuell plan, omvårdnadsansvarig sjuksköterska och man strävar efter att kunna erbjuda en fast vårdkontakt.I det orangea fältet kan vi arbeta proaktivt. Här kan vi fånga upp personer innan de blir för sjuka. Det kan vi till exempel göra genom att kalla till hälsosamtal, förebyggande hembesök, fysisk aktivitet på recept.I Region Örebro län kallar man vården på primärvårdsnivå för område nära vård. Målbilden för regionens primärvård syns i områdesnamnet – område nära vård!



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Den specialiserade vården
• Ge rätt vårdinsats till rätt person 

• Ökad centralisering för att upprätthålla en hög 
kompetens

• Riskbedömning och utskrivningsplanering är en 
förutsättningar för en bra överlämning till 
primärvården.

• Undvik slutenvård genom proaktiva arbetssätt

• Den specialiserade vården är en del av den 
nära vården genom digitala och mobila 
stödresurser, till exempel:
- mobilt barnteam
- stroketeam
- demensteam 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Målet med omställningen av hälso- och sjukvården är att invånaren får en god, nära och samordnad vård som stärker hälsan. Vad är då sjukhusens roll i omställningen där vi utvecklar den nära vården med primärvården som nav? I förhållande till demografin och behovet är vården idag allt för sjukhusberoende och ofta reagerar vi först när något har hänt. Istället behöver vi hitta nya, proaktiva, effektiva och samordnade vårdformer och sätt att arbeta hälsofrämjande. Vi står inför nya vårdbehov och vi behöver jobba långt mer hälsofrämjande, proaktivt och rehabiliterande – inom vården såväl som exempelvis i skolan, socialtjänsten men även civilsamhället har en stor roll. Idag är hälso- och sjukvården i Sverige i hög grad organiserad utifrån ett slutenvårds- och sjukhusfokus. Vi behöver byta fokus och minska undvikbara sjukhusvistelser. Genom att skapa en personcentrerad och förebyggande vård, baserad på individuella behov, kan vi minska antalet sjukhusbesök som kunde undvikas. Det handlar om att ge rätt vårdinsats till rätt person för att öka både kvalitet och effektivitet i vården. En patientgrupp som löper risk att hamna på sjukhus upprepade gånger är personer med kroniska sjukdomar och långvariga funktionsnedsättningar. Bara de som behöver ska komma till länets sjukhus – annars ska hjälp finnas närmare. På sjukhusen samlar man kompetenser vilket kvalitetssäkrar och gör det resurseffektivt.  Den specialiserade vården förläggs regionalt eller till och med nationellt. I takt med att den medicinska utvecklingen möjliggjort nya behandlingsmetoder och vården i dag kan ta hand om så många fler åkommor är det inte längre möjligt att all vård kan ges på precis alla sjukhus. Länets sjukhus/lasarett har olika specialiteter precis som det på nationell nivå finns olika regioner som specialiserat sig inom olika områden.Att byta fokus och ställa om är något som sker stegvis. Det är viktigt för att patientsäkerheten inte äventyras eller att etiska principer åsidosätts.



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Fundera och diskutera…
 

Vad har du för 
förväntningar på 
omställningen till 
en mer god och 
nära vård där vi 

skapar hälsa 
tillsammans?

Vad kan 
du bidra 

med?

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Fundera och diskutera: Vad har du för förväntningar på omställningen till en mer god och nära vård där vi skapar hälsa tillsammans och vad kan du bidra med?



TILLGÄNGLIGHET
KONTINUITET
SAMORDNING
PROAKTIVITET

Alla behöver inte förstå hela den 
komplexa arkitekturen bakom nära 
vård. Men alla som styr och leder 
behöver förstå konsekvenserna 
som uppstår när grundläggande 
värden inom ramen för nära vård 

inte uppnås.

Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Alla behöver inte förstå hela den komplexa arkitekturen bakom nära vård. Men alla som styr och leder behöver förstå konsekvenserna som uppstår när grundläggande värden inom ramen för nära vård inte uppnås.



NÄRA VÅRD I 
ÖREBRO LÄN

TILLGÄNGLIGHET
KONTINUITET
SAMORDNING
PROAKTIVITET

Handlar om:

Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Kort och gott: den nära vården handlar i det stora hela om tillgänglighet, kontinuitet, samordning och proaktivitet. 



Proaktivt VS reaktivt
Förebyggande insatser kan förhindra behovet av 
reaktiva insatser. Till exempel bredare vägar, 
hastighetsbegränsning, sandning och bättre 
belysning kan minska behovet av fler ambulanser. 

Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Om vi arbetar förebyggande kan vi förhindra behovet av reaktiva insatser. 



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Fundera och diskutera…
 

Vilka samverkar du 
med idag? I vilken 

form sker 
samverkan? Kan vi 

utveckla 
samverkan? Hur?

Vem 
behöver 
du kroka 

arm 
med?

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Fundera och diskutera: Vilka samverkar du med idag? I vilken form sker samverkan? Kan vi utveckla samverkan? Vem behöver du kroka arm med?



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Omställningen till nära vård 
påverkar hela välfärdssamhället
 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Omställningen rör dig som jobbar på förskola, på vårdcentral, i skolkök, äldreomsorg. I kommande slides dyker vi ner i det här mer.



Region Örebro län och Örebro läns kommuner Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Visste du att ett barns 
första 1000 dagar är 

avgörande för 
framtida hälsa och 

livsstil?

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Hur kan vi arbeta förebyggande och främjande med barn? I Örebro län arbetar vi med att stärka barns rätt till god hälsa från födseln för att alla barn får en god hälsa och välmående. Redan innan ett barn föds sker insatser som förutser att barnet får en god hälsa. Det handlar om insatser som till exempel barnavård på vårdcentraler och senare förskolans viktiga roll. Vi finns där för familjerna, gör tidiga insatser och ger barnen och deras vårdnadshavare det stöd och verktyg som kan behövas.



Region Örebro län och Örebro läns kommuner Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Film: De första 1000 dagarna – hur kan vi främja barns utveckling?

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Här kan du höra Anna Sarkadi, professor i socialmedicin, prata om varför ett barns första 1000 dagar är avgörande för framtida hälsa och livsstil.



Region Örebro län och Örebro läns kommuner Visste du att den 
viktigaste 

hälsofrämjande 
åtgärden är att få alla 

barn att gå ur 
grundskolan med 
godkända betyg? 

Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Det är av stor vikt att vi finns där för barn och unga med stöd anpassade för dem. Hur det går och hur barn mår i skolan påverkar deras framtid. Barn och unga som går ut grundskolan löper mindre risk att hamna i ohälsa. Med godkända betyg kan barnet utbilda sig och få ett jobb vilket främjar en god hälsa.Vi behöver kroka arm. Elevhälsa, skola och fritids som kan behöva kroka arm med BUP eller primärvårdens stöd för psykisk hälsa, liksom med socialtjänst, med flera. Vi behöver arbeta tillsammans och täppa igen mellanrum mellan våra verksamheter. En annan hälsofrämjande aktivitet för barn och unga är fysisk aktivitet. Vi svenskar blir allt mer stillasittande. 77 procent av Sveriges barn och unga uppnår inte det av WHO rekommenderade målet på 60 minuter fysisk aktivitet per dag. Svenska barn sitter still nästan nio timmar per dag och ännu mer under helgen. 



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Fundera och diskutera…
 

Hur kan vi hjälpa 
barn och unga att 
lyckas bygga god 
hälsa på minst två 
av de tre arenorna 

där de verkar; 
hemmaliv, skolliv 

och fritidsliv? 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Barn och unga har tre tydliga arenor där de verkar: hemmaliv, skolliv och fritidsliv. Fundera och diskutera: Hur vi kan hjälpa barn och unga att lyckas bygga god hälsa på minst två av de tre arenorna?



Region Örebro län och Örebro läns kommuner Hjärt- och kärlsjukdom 
är den vanligaste 
anledningen till 

inskrivning på sjukhus. 
Med sunda 

levnadsvanor kan 80 
procent av all 

kranskärlssjukdom och 
stroke förebyggas.

Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Hur kan vuxna individer hålla sig i det gröna fältet i omställningen till nära vård? Vi vet att en sund livsstil bidrar till ett minskat behov av tjänster av kommunerna och regionen. I omställningen till en god och nära vård behöver vi lyfta våra invånares förmågor, inte bara våra behov. De invånare, patienter eller närstående som kan vara delaktiga och aktiva i sin vård och omsorg ska få vara det. Det kan leda till att individen blir en mer aktiv medskapare istället för en passiv mottagare av vården och omsorgens tjänster.Visste du att den vanligaste anledningen till inskrivningen på sjukhus är hjärt- och kärlsjukdomar? Enligt WHO kan sunda levnadsvanor förebygga 80 procent av all kranskärlssjukdom och stroke.



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Visste du att 
balans- och 

styrkeövningar 
kan förebygga 
skador vid fall? 

Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
I dag kan vår befolkning leva längre och ha fler friska levnadsår till följd av sjukvårdens utveckling. Den äldre befolkningens behov är i förändring och vi behöver justera våra verksamheter och arbetssätt för att ge stöd på ett främjande och rätt sätt. Du kan påverka din hälsa på många sätt vid hög ålder, även om en del saker kan bero på miljö och tidigare vanor. Visste du till exempel att balans- och styrketräning aldrig är försent att börja med och stillasittandet kan bli livsfarligt. Att röra på sig och öva på sin balans kan hjälpa den som trillar – det kan förebygga allvarliga konsekvenser av fallskador. Vi ser i utvecklingen att år 2030 har 85-åringarna med ökat med 50 procent. Var tredje person över 65 år faller under ett år. Det går att förebygga med balans och styrketräning och på så vis sparar vi på lidande för individerna och vården sparar stora summor. 



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Fundera och diskutera…
 

Brukar du i din 
arbetsroll utgå 
från vad som är 

viktigt för 
individen, eller 

utgår du från vad 
du tror är viktigt?

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Fundera och diskutera: Brukar du i din arbetsroll utgå från vad som är viktigt för individen, eller utgår du från vad du tror är viktigt?



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Region Örebro län och kommunerna Karlskoga, Laxå och Degerfors har i samverkan gjort en introduktionsfilm om omställningen – vad det är samt exempel från länet. Du bjuds in till några olika verksamheter i Örebro län och möter medarbetare från både kommun och regionen som berättar om vad nära vård betyder för dem i deras arbete och verksamheter. Filmen kan användas på APT:er eller andra möten där ni samtalar om hur ni berörs av omställningen och hur ni kan förflytta er verksamhet i riktningen mot en mer god och nära vård. Filmen är ungefär sju minuter lång. Du kan välja att se delar som passar din verksamhet. Klicka på bilden eller här på länken för att se filmen: Introduktionsfilm omställning nära vård Örebro län (regionorebrolan.se)

https://naravard.regionorebrolan.se/sv/introduktionsfilm-omstallning-nara-vard-orebro-lan/


Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Sveriges kommuner och regioner (SKR) har gjort en kort introduktionsfilm som beskriver nära vård.



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Omställningen till nära vård 
Bakgrund och definition av 
centrala begrepp från 
nationellt håll

 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Det nationella arbetet med omställningen till en god och nära vård går i linje med WHO:s mål om att åstadkomma allmän hälso- och sjukvård (Universal Health Coverage, UNC) runt om i världen. WHO fastslår att om detta mål ska kunna uppnås så krävs också ett skifte från dagens hälsosystem, som i hög grad är uppbyggda kring sjukdomar och instutitioner. WHO förespråkar en integrerad och personcentredad ansats när hälsotjänster och system utvecklas. 



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Bakgrund och definition av centrala begrepp från nationellt håll

 Tre nationella uppdrag för 
ett hälsofrämjande 
samhälle
 

STRATEGI FÖR 
HÄLSA NÄRA VÅRD

KRAFTSAMLING 
FÖR PSYKISK 

HÄLSA

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Det finns ett gemensamt fokus som utgår från:Att skapa förutsättningar för ett mer hälsofrämjande samhälle.Att individer ges förutsättningar att uppnå bästa möjliga hälsa och är rustade att nå sin fulla potential.Ha välfungerande och behovsanpassade välfärdstjänster.



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Bakgrund och definition av centrala begrepp från nationellt håll

 Färdriktning i 
utredningsdirektivet 

Regeringen har angett tre inriktningsmål för 
omställningen till en mer god och nära vård: 
1. Ökad tillgänglighet
2. Mer delaktiga patienter och 
    en personcentrerad vård
3. Ökad kontinuitet i primärvården 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Regeringen har angett tre inriktningsmål för omställningen till en mer god och nära vård: 1. Ökad tillgänglighet2. Mer delaktiga patienter och en personcentrerad vård3. Ökad kontinuitet i primärvården 



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Bakgrund och definition av centrala begrepp från nationellt håll

 Färdriktning i 
utredningsdirektivet 

Ökad tillgänglighet
• Korta väntetider

• Ha råd att söka vård

• Kunskap om hur man söker vård

• Enkla och tydliga kontaktvägar till vården

• Fysisk tillgänglig: geografi, behovsanpassade lokaler

• Tillgång till information och rätt kompetens

• Anpassad för olika funktionsnedsättningar

• Olika kommunikationsmedel (telefon eller digitalt)

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
När det kommer till ökad tillgänglighet handlar det om: Korta väntetider, Ha råd att söka vård, Kunskap om hur man söker vård, Enkla och tydliga kontaktvägar till vården, Fysisk tillgänglig: geografi, behovsanpassade lokaler, Tillgång till information och rätt kompetens, Anpassad för olika funktionsnedsättningar, Olika kommunikationsmedel (telefon eller digitalt).



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Bakgrund och definition av centrala begrepp från nationellt håll

 Färdriktning i 
utredningsdirektivet 

Mer delaktiga patienter och 
en personcentrerad vård
• Ökad delaktighet och en mer personcentrerad vård

• Vårdprocess och vårdmöten behöver utgå från 
personens behov

• Enkla kontaktvägar 

• Ta tillvara på personen och närståendes egna 
kunskaper och erfarenheter

• Stödja till egenvård

• Se över hälso- och sjukvårdens utformning 

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Mer delaktiga patienter och en personcentrerad vård handlar om: Ökad delaktighet och en mer personcentrerad vård, Vårdprocess och vårdmöten behöver utgå från personens behov, Enkla kontaktvägar, Ta tillvara på personen och närståendes egna kunskaper och erfarenheter, Stödja till egenvård, Se över hälso- och sjukvårdens utformning 



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 

Bakgrund och definition av centrala begrepp från nationellt håll

 Färdriktning i 
utredningsdirektivet 

Ökad kontinuitet i primärvården 
• Fast läkarkontakt för alla patienter som vill ha det

• Kan utöver fast läkarkontakt ha en fast vårdkontakt med 
andra professioner eller vårdteam

• Informationskontinuitet och samordning 
mellan vårdgrannar

• En fast läkar- eller vårdkontakt – ha översyn 
och koordinera vård och behandling

Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Ökad kontinuitet i primärvården innebär: Fast läkarkontakt för alla patienter som vill ha det, Kan utöver fast läkarkontakt ha en fast vårdkontakt med �andra professioner eller vårdteam, Informationskontinuitet och samordning mellan vårdgrannar, En fast läkar- eller vårdkontakt – ha översyn och koordinera vård och behandling.





Presentatörsanteckningar
Presentationsanteckningar
Vad innebär omställningen….



Invånaren

Samverkan

Medarbetarna

Gemensam 
målbild för 
nära vård
Tillit  –  samverkan  –  ansvar  

Personcentrering  –  hälsofrämjande



Invånarens upplevelse

Jag upplever att de 
tar ansvaret för att 
samordna min vård och 
omsorg, och för att alla 
har rätt information.

Jag känner mig 
delaktig och trygg 
– de lyssnar på 
mig och tar mig på 
allvar.  

Det är tydligt för 
mig hur jag kan 
få kontakt med 
vården och 
omsorgen.  

Jag kan ta ansvar 
för min hälsa, 
och jag får stöd 
när jag behöver det 
– som är tidigt och 
förebyggande.



Så samarbetar vi 

Vi är likvärdiga parter 
– vi informerar 
varandra och gör 
varandra delaktiga inför 
beslut. 

Vi arbetar 
hälsofrämjande, 
förebyggande och 
rehabiliterande.

Vi hjälps åt 
– vi delar på arbetet – 
genom att 
sambemanna och 
samfinansiera.

Individens behov 
är vår gemensamma 
utgångspunkt 
– inte gränsdragning 
eller ansvarsområden.

Vi jobbar i 
partnerskap, i 
gränsöverskridande 
team.

Vi tar ett 
gemensamt 
ansvar för att 
utveckla hälso- 
och sjukvården.



Vi hjälper invånaren 
att hamna rätt 
– när det behövs mer 
än en hänvisning.  

Vi tar ansvaret för 
relationen med invånaren. 
Vi skapar kontinuitet 
– vi samordnar insatserna 
och ser till att alla har rätt 
information.  

Vi har de 
förutsättningar 
som vi behöver, för att 
kunna möta varje 
invånare utifrån deras 
individuella behov. 

Vi känner tillit från 
ledning och styrning 
– vi har handlingsutrymme 
att arbeta utifrån 
invånarnas behov.

Vi tar vara på 
invånarens och 
anhörigas kunskap, 
erfarenheter 
och förmåga.  

Medarbetarnas upplevelse

Vi arbetar tillsammans 
i team. Vi känner tillit 
till varandra, våra 
kompetenser och 
verksamheter. 



Region Örebro län och Örebro läns kommuner 
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