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Varda idéerna!

Trots manga framgangsrika projekt inom
vard och omsorg skapas inte varaktiga effekter.
Varfor forvaltas och utnyttjas inte idéerna?

Jan Dahlin






Forord

vINNOvA vill genom den hir boken lyfta fram fyra projekt som finansierats inom pro-
grammet "IT for sjukvird i hemmet” under dren 2002-2007. Projekten har utvecklat
samverkansbehoven inom vird och omsorg med mobilt tillgingliga tjinster. Dessa
projekt har avslutats och visat goda resultat och intressanta losningar som rént stort
intresse och nu anvinds som goda exempel vid konferenser och seminarier. Nagra pro-
jekt har fatt en stor internationell spridning, vilket innebir att projektledarna ofta varit

engagerade for presentationer bide i Sverige och internationellt.
De fyra projekten ir; OLD@HOME, VITA Nova, TILLIT och Mobisams.

Programmets omrade bedéms frin politiskt hill som viktigt och framhivs sirskilt i den

svenska I'T-strategin {6r vird och omsorg.

Trots detta har de goda losningarna frin dessa projekt inte kommit till anvindning i
virden. Projekten befinner sig fortfarande i ett projektstadium och har inte lyckats na
bred tillimpning eller f4 nigon varaktig genomslagskraft.

VINNOvVA stiller sig dirfér frigan: Vad beror det pa? Var projekten inte tillrickligt bra
eller for tidigt ute? Finns lagliga, organisatoriska eller ekonomiska hinder? Vigar inte

foretag engagera sig dd man inte kinner till virdens kommande I'T -beslut?

For att forsoka belysa frigorna och s6ka relevanta svar genomférdes en undersékning
bland ett stort antal nyckelpersoner inom ”Vird- och omsorg” i Sverige” mot bak-
grunden av de fyra projekten. Fér undersokningen och analysen svarade konsulten
Jan Dahlin (Oberoende konsult i I'T- och ledningsfragor.) I arbetet har ocksé projekt-
ledarna for respektive projekt deltagit, Eva Bergstrom, Sabine Koch, Benkt Wangler
och Monica Winge.

Ett stort tack riktas till alla intervjupersoner som si engagerat stillt upp och litit sig

intervjuas och didrmed bidragit till bokens innehall.

VINNOVAS férhoppning ir att boken ska kunna lisas av och inspirera bade forskare, fore-
tagare och vardgivare pi olika positioner inom varden.

Sist men inte minst bér den kunna vicka intresse och ge en tankestillare till samhillets
beslutsfattare fér vardsektorn.

VINNOVA i september 2008

Ulf Blomguist Gunilla Lundén
Enhetschef Projektansvarig
Tjdnster och I'T-anvindning Tjinster och I'T-anvindning
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VARDA IDEERNA

1 Inledning. Bakgrund och syfte.

VINNOVA har under de senaste aren delfinansierat méinga projekt som syftat till ett bétt-
re utnyttjande av IT inom vérd och omsorg. Flera av dessa har lett till konkreta resultat,
som mottagits vil av verksamheten och synbarligen pavisat bade kostnadsbesparingar

och férbittrad kvalitet f6r patienterna.

FAKTISKA

PROJEKT PROJEKTRESULTAT TILLAMPNINGAR

Manga projekt leder till framgangsrika projektresultat, men
genererar inte langsiktigt fungerande koncept.

Men projekten har sillan skapat nagra varaktiga resultat, och har heller inte fitt den
generella spridning de tycktes fortjina. Istillet har de ofta lagts ner nir de ursprungliga

eldsjilarna inte lingre kunnat dgna sig at sina respektive projekt.

Liknande iakttagelser kan man géra dven f6r andra satsningar, t ex ITHS - program-

men, initiativ frin Carelink, och manga projekt som drivits av landsting, kommuner,

och enskilda sjukhus.

Sammantaget innebir detta att projekten for verksamhetsutveckling med hjilp av I'T
inte tycks ni den allminna spridning och framging som vore 6nskvirt. Dirmed ute-
blir eller dtminstone reduceras de effektivitetsvinster i virden som uppnis genom fram-

gangsrik anvindning av I'T inom andra branscher och samhillsomraden.

VINNOVA beslutade med detta som bakgrund att underscka vad orsakerna ir till att
just Vard och Omsorg i Sverige inte pi ett bittre sitt lyckas ta tillvara resultaten av
de miénga projekt som drivits. Den hir skriften redovisar resultaten av den undersok-
ningen, som tog sin utgingspunkt i fyra projekt som drivits inom viNNovas Program
for I'T f6r sjukvird i hemmet under perioden 2002-2007, Mobisams, TILLIT, Old@
home och VITA Nova.
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Ett viktigt grundtema fér undersékningen ir dteranvindning. Viljan och férmagan
till framgangsrik dteranvindning av kunskaper och information ger minga fordelar.

Exemplen pa bilden nedan inkluderar:

Sveriges dokumenterat framgéngsrika dteranvindning av papper (som innebir en bittre
hushillning med jordens resurser), sjukvirdens varierande effektiva dteranvindning av
dosetter (som kostar upp till 150 kr per styck — hir finns alltsé mojligheten till signi-
fikanta kostnadsbesparingar), Japans framgingssaga pa 70-talet som ju byggde pé éter-
anvindning — och vidareféridling — av det vistvirlden redan gjorde (och just var ett
framgingsrecept, "steal with pride”), och slutligen Bellmans konstnirligt effektiva dter-
anvindande av redan skrivna och populira melodier (han hade knappast helt pi egen

hand hunnit komponera si méinga och sé bra singer).

Viljan och f6rmigan inom svensk vird och omsorg att — pd liknande siitt som exemplen
ovan visar — framgangsrikt dteranvinda resultat frin verksamhetsprojekt med starkt I'T-

innehall dr alltsd en friga som undersokningen ofta dterkommer till.
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2 Sammanfattning och slutsatser/forslag

Slutsatserna och forslagen i denna skrift baserar sig pd ett 50-tal intervjuer av nyckel-
personer med djup insikt i hur vird och omsorg kan forbittras med hjilp av I'T. Utifrin
deras forslag och synpunkter kan man till att bérja med tydligt identifiera minga posi-
tiva tendenser. Det finns en helt annan insikt och vilja idag 4n fér bara fem ar sedan
pa alla nivaer att samordna, hitta gemensamma 18sningar, och férbittra administration
och processer f6r vard och omsorg sedda i ett helhetsperspektiv. Aven om fortroendet
mellan IT och virden kunde vara bittre, inser idag ocksa niistan alla att I'T ir ett avgs-
rande hjilpmedel, som ritt utnyttjat mojliggor att dessa mél kan nds. Denna allminna
attitydforindring gor att det finns anledning att tro att méjligheterna blir allt bittre for
kommande projekt att etablera sina resultat och sprida dem 6ver Vard- och Omsorgs

Sverige.

Till den positiva bilden hér ocksa att allt fler 6verenskomna lingsiktiga och gemensam-
ma grundférutsittningar kommer pa plats. Dirmed undanréjs allvarliga hinder som
tidigare férhindrat inférande och spridning, t ex kommunikations- och sikerhetspro-
blem, juridiska bromsklossar, och — kanske framfér allt — exakta definitioner av grund-
liggande begrepp.

Men framgangen anses forutsitta att projekten startas och drivs med dnda tydligare mal
och med rimliga férvintningar, samt ocksa att de skapar vil definierade resultat som
blir mojliga att dteranvinda, i sin helhet eller som halvfabrikat. Andra viktiga forslag
som projekten bér beakta dr att de sjilva bor dteranvinda si mycket som majligt, och
frin boérjan anpassa sig till de etablerade eller pagiende nationella och regionala grundfir-
utsittningarna. For att ge goda argument for okat inférande behovs ocksé bittre nyt-
tokalkyler, anpassade till alla berérda intressenter. Dirmed kan projektresultaten bittre
forankras hos alla parter, vilket enligt undersokningen ér en viktig forutsittning. Det
ricker oftast med motstind, eller helt enkelt ointresse, frin ez hall for att inforandet

och spridningen skall misslyckas.

Virdgivarna sjilva méste naturligtvis ha en mer positiv attityd till dteranvindningen.
Sidrskilt viktigt dr att bérja anvinda existerande resultat dven nir de inte passar exakt
for den egna situationen — vilket méste betraktas som normalfallet. I sidana fall kan ett
projektresultat fungera som en utgingspunkt, ez# halvfabrikat, som man sedan modifie-

rar for att f4 det att passa bra i den egna situationen.

Vidare behéver kunskapen om totalkostnaderna fir de nu existerande vird- och omsorgs-

processerna oka, sa att relevanta jimforelser kan goras. Pa basis av sidana kalkyler kan
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politikerna sedan vid behov dndra ersittningssystemen si att en ny l6sning inte miss-
gynnar en enskild part, vilket tydligt har visat sig vara fallet f6r de studerade projekten,
t ex betriffande mobila l6sningar som 6kar méjligheten till vird i hemmet. Vardgivarna
borde ocksd — kanske i regi av SKL — ta fram en “guide” for projekten att beakta, si att
resultaten littare skulle kunna implementeras och spridas. Mycket av materialet till en
sidan guide kan sannolikt tas frin den hir undersékningen (= dteranvindning!). En
speciellt viktig del i en sidan guide ror hur projekt skall forhélla sig till alla de "stan-
dards”, modeller, datadefinitioner, och arkitekturer som vardSverige fn arbetar med.
For att bringa klarhet i detta har SKL och Bestillarfunktionen just tagit ett viktigt

1nitiativ.

Finansiirerna, t ex VINNova, foreslis utoka sin dialog med SKL, departementen och
virdgivarna, for att consensus skall rida betriffande vilka omriden som vid en viss tid-
punkt iir limpligast att satsa pd. VINNOVA foreslis dessutom anvinda en modell liknande
den sk Demonstrator-2-modellen, som i detta sammanhang innebir att ett projektresul-
tat alltid dterinf6rs hos en andra virdgivare for att objektiviteten och kunskapen skall

oka.

Intervjuerna i den hir undersokningen var upplagad sa att de avslutades med att nyckel-
personerna fick ta stillning till ett antal i forvig uppsatta hypoteser angiende vilka
orsakerna ir till att projektresultat inte sprids bittre i Sverige. En fullstindig genom-
ging av slutsatserna frin dessa beddmningar finns i senare avsnitt — hir skall dock
understrykas att de orsaker som sammantaget ges den hégsta betydelsen dr "bristande
ledarskap” och "vdrdgivarna saknar ekonomiska incitament att samverka’. Betriffande
den f6rsta av de tva finns f4 om ens nigra konkreta férslag till tgidrder — men det finns
manga beskrivningar av de kulturella skilen till att ledarskap for samarbete dr si svért
att dstadkomma i just virden. Betriffande den andra menar flera av de intervjuade att
de okande krav pa 6ppenhet och delaktighet som stills av patienter och anhériga, och
myndigheternas 6kande krav pa jimférbarhet, kommer att fvinga fram en forindring
(och samtidigt ka behovet av effektivt och samverkande IT-st6d).

Slutligen visar utredningen att det ér viktigt att de egna IT-organisationerna involveras
tidigt. Faktisk produktion och dteranvindning forutsitter att 1osningen bygger pi en
siker och kostnadseffektiv teknisk 16sning, och I'T-expertisen miste fi mojlighet att
std upp som garant for detta. I utvecklingsfrigor dr dock idag beroendet av externa
leverantérer mycket stort, och det finns ofta i projektuppliggen en dvertro pd att leve-
rantirerna skall skéta utveckling och tillhandahalla “standardprodukter”. Men sidana
ir langt avligsna vad giiller administrativa 16sningar, och forutsitter att sjilva vird- och
omsorgsprocesserna standardiserats, en utveckling dir tveksamheten ir stor betriffande

hur lingt det dr 6nskvirt eller ens mojligt att ga.

10
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Ett alternativ till att forlita sig pA myten om "standard” produkter ér att som ovan fram-
hallits sikta pé att projekten levererar ateranvindningsbara dellésningar och halvfabri-
kat. For att dessa skall bli verkligt generellt virdefulla, och f6r att nédvindiga anpass-
ningar skall kunna goras pa ett effektivt sitt, behovs dock betydligt bittre mekanismer
och organisationsformer 4n idag for dteranvindning av kompetens. Hir finns antagligen

den allra storsta forbattringspotentialen for de nya projektsatsningar som gors framéver.

+ Tydlig och val spridd insikt om nyttan av att &teranvanda projektresultat, och behovet av
central samordning for att lyckas med detta

+ Manga grundférutsattningar pa plats eller pa vag (men flera saknas annu)

— Overtro pa "standard”-produkter

— Otillrackliga mekanismer for kompetens-atervinning

= Samarbetsklimatet kan forbattras
= Projekten kan utformas och drivas sa att resultaten blir lattare att sprida

= Tydliga totala processkostnader som grund for beslut om féréandringar saknas

Samarbetsklimatet kan férbattras

Politiker Vardgivare

IT-org/leverantorer

11
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3 Hur undersdkningen genomfordes

For att ta reda pi skilen bakom de manga svérigheterna betriffande vird- och omsorg-
sprojekt med starkt I'T-innehdll genomférdes alltsd denna utredning. Metodiken som
anvindes var att ett 50-tal nyckelpersoner inom omrédet, med djup férstielse for pro-
blematiken, och med stora méjligheter att paverka utvecklingen, intervjuades enligt en

1 férviig konstruerad mall.

Intervjukandidaterna representerade bide samordningsansvariga, ansvariga fér vard
och omsorg, forskare, politiker, opinionsbildare, projektmottagare, I'T-chefer och leve-
rantorer. Endast en av de utvalda kandidaterna f6r intervju avbojde att medverka. Efter
en kort introduktion och hinvisning till de fyra exempelprojekten inleddes intervjun
med frigan "borde fler projektresultat av denna typ ateranvindas? Har de tillrickligt
hog kvalitet?”. En fullstindigt évervildigande majoritet av de intervjuade ansig att det
var ett stort problem att dteranvindningen av resultat och erfarenheter inte var storre
och mer framgéingsrik. Minga kinde ocksi till de fyra exempelprojekten.

PROJEKTMOTTAGARE
SJUKHUSDIREKTORER
POLITIKER
OPINIONSBILDARE IT-CHEFER
SAMORDNINGSANSVARIGA LEVERANTORER

WORKSHOPS MED SARSKILT INBJUDNA

12
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Direfter diskuterades mer 6ppet vad som kunde och borde goras. Intervjun behandlade
vad projekten sjilva kunde tinka pa och gora for att skapa mer generellt anvindbara
resultat, vilka grundforutsittningar som behovdes och huruvida de fanns eller var pa
vig, vad mottagande virdorganisationer kunde och borde géra f6r att littare kunna ta
emot resultat frin andra, vad vINNovA och andra finansiirer borde satsa pd, och slut-

ligen leverantdrernas och I'T-organisationernas roll i sammanhanget.

Det ir intressant att konstatera att det under varje intervju kom upp ytterligare nigon
eller ndgra konkreta och lovande idéer och férslag angiende vad som skulle kunna
goras. Dessa redovisas i det foljande under respektive rubrik, samt i Bilaga €) som en

fullstindig punktlista 6ver idéer, forslag och 6vriga synpunkter.

Varje intervju avslutades med att en mall med ett 30-tal i f6rviig formulerade hypoteser
angiende varfor projekt inte blir mer framgéngsrika visades och kort forklarades. Den
intervjuade fick sedan mallen elektroniskt, och fyllde i sin uppfattning om betydelsen
av resp hypotes i en skala 1-4. Den fullstindiga hypoteslistan och de totala resultaten

finns i bilaga — slutsatserna diskuteras i avsnitt 6 nedan.

Utover intervjuerna har ocksa workshop med sirskilt inbjudna deltagare genomforts.

Den fullstindiga listan med intervjuade och workshopsdeltagare dterfinns i bilaga a).

13



VARDA IDEERNA

4 Korta beskrivningar av exempelprojekten
och deras resultat: vad som skulle kunna
ateranvandas

Undersokningen tar sin utgingspunkt i fyra exempelprojekt dir vinnova har funnits

med som forskningsfinansidr.

De hir fyra projekten uppvisar flera gemensamma drag:

* de syftar alla till att 6ka mojligheterna f6r vird och omsorg i hemmet

* de anvinder all mobil teknologi for att med teknologins hjilp 6ka méjligheterna
till att ni det malet

* for att kunna stilla virdtagarens behov i centrum beskriver de en hel kedja, pro-
cess, av dtgirder som gir éver organisatoriska grinser och involverar bade sjuk-

hus, vardcentral, kommunal omsorg, patienter och anhériga

* vilket innebir att de tar fram 18sningar f6r processer, informationsmodeller och

informationsfléden, i flera fall av relativt generisk karaktir.

Mer detaljerade beskrivningar av respektive projekt finns i Bilaga a).

14
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Alla de fyra projekten har bedémts vara framgangsrika. De har skapat konkreta och
uppskattade resultat, inom omriden som mdste anses vara av stor betydelse for svensk
vird och omsorg. Men den faktiska anvindningen av resultaten har inte natt upp till
den nivd som VINNova och manga av nyckelpersonerna i projekten forvintat sig eller nu
i efterhand tycker borde vara rimlig. En nirmare analys av hur dteranvindningen skulle
kunna ske, och pi vilka "nivier” finns i Avsnitt 5 nedan. Hir kan konstateras att de
resultat frin projekten som foreligger bland annat inkluderar

* processbeskrivningar ver hur samarbete 6ver organisatoriska grinser utformas

tor att mojliggora effektiv hemsjukvard

* modeller f6r de olika informationsbehov som inblandade parter har, dven patien-

ter och nirstiende(!)

* arbetssitt for hur de som deltar i verksamhetsprocessen skall kunna péaverka ut-

formningen av IT-stédet (dven patienter och anhériga)

* hur en for alla inblandade gemensam plan f6r vird och omsorg skall utformas

och underhillas, och ett antal komponenter inom ramen fér denna
* arbetssitt och limpligt verktyg f6r utformandet av processbeskrivningar

* typiska innehall i konsultations- och behandlingsmeddelanden for involvering av

specialister pa distans
* metodik fér upprittande av nyttokalkyler
* kravspecifikation f6r mobilt arbetssiitt

* metodik f6r implementation av faktiska systemlésningar i bide landsting och

kommun

* etc.

Dessutom finns resultat av mer generell teknisk natur, som t ex

* anvindning av mobil handdator och informations/presentationslésningar

pa denna

* sparande och dterstartslosningar vid (tillfillig) otillginglighet av den mobila

kommunikationslésningen
* teknisk 16sning for just den mobila kommunikationen
* behorighetslgsningar och katalogtjinster
* grinssnittsdefinitioner/ implementationer
* kommunikationslosningar med portabla datorer

* Gverforing av bilder

Ett mindre konkret, men som framgir av senare resonemang kanske den allra viktigas-

15
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te typen av resultat dr slutligen den kunskap och kompetens som projekten skapat inom

alla de omriden som nimns ovan.

Man kan gora den iakttagelsen att alla projekten skapat minga olika resultat, av
manga olika typer. En svarighet med detta ir enligt undersékningen att det blir svért
for beslutsfattare att kunna urskilja vad som passar att dteranvinda i en viss situation.
Stillningstagandet blir litt "allt eller intet”. En annan iakttagelse dr att leverantdrernas
roll blir oklar. For vissa av delresultaten ovan ir det litt att tinka sig att en leverantor
skulle kunna skapa en produkt, som sedan gar att silja pi marknaden. Men det giller
inte alls t ex metodiska ansatser for nyttokalkyler eller hur patienter skall medverka for
att definiera informationsbehov. Hir finns en del av forklaringen till varfér projekten
inte resulterar i firdiga produkter. En tredje iakttagelse dr att projekten tvingats 16sa
frigor som egentligen dr generiska till sin natur, och dir 16sningar redan borde finnas
klara att anvinda. Det giller t ex behérighets- och sikerhetsproblem, grinssnittsfragor,
och édven fragor av metodkaraktir — hur verksamheten skall involveras for att iterativt
utforma systemstdd. Hir finns firdiga 16sningar i nistan alla branscher, men de ir inte

generellt etablerade for sjukvirden och l6ses dirfér om och om igen av nya projekt.

De hir fragorna kommer att nirmare analyseras i kommande avsnitt, men redan frin
den hir genomgangen kan man se att ett sitt framéver att férenkla dteranvindning ir
att forsoka driva projekten sa att det blir littare for beslutsfattare att identifiera tydliga
komponenter i resultatet som limpar sig for dteranvindning. Mer fokuserade projekt
efterlyses. Samtidigt kan man da stilla sig frigan om vi idag i Sverige formir ta till oss
projektresultat som férutsitter att man dndrar sin organisation, och med hjilp av IT
dstadkommer nya siitt att (sam)arbeta sa att vird- och omsorgsprocesserna forbittras?

Eller 4r de etablerade organisationsformerna alltfér starka?

Aven om utredningen utgatt frin de hir fyra exempelprojekten, ir det ingen tvekan om
att sjilva problematiken dr mycket mer generell, och i stort sett giller alla ansatser inom
vird och omsorg. De intervjuade har ocksé varit mycket vil medvetna om detta, och
resultaten som redovisas bor betraktas som generellt giltiga, och inte begrinsas till just

de hir fyra, ovanligt vil genomforda, projekten.
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5 Allmanna slutsatser fran intervjuer
och workshop

Nir en liknande undersékning som denna gjordes f6r ca fem 4r sedan pa uppdrag av
SSF (Stiftelsen for Strategisk Forskning) pégick eller startades minga lovande projekt.
Men instillningen var skeptisk till behovet av samarbete — istillet drev man pd manga
hall lokala och fristdende program (se ref i bilaga). Generellt tog man avstind frin ckad
central styrning och samordning, som av manga betraktades som ett hot snarare in en
mojlighet.

Idag visar intervjuresultaten att attityden blivit helt férindrad. Det finns en helt annan
forstaelse for behovet av samordning och standardisering, dels for att sinka kostnader,
och dels for att méta patienternas behov av att varden fungerar utifrin deras behov,
oberoende av organisatoriska grinser. Samtliga intervjuade har visat ett proaktivt enga-
gemang i frigorna betriffande dteranvindning och kvalitetsforbittring. De har under-
strukit betydelsen av att vi alla blir skickligare i de hir avseendena, och att ett 6kat
samarbete och en grundliggande nationell infrastruktur dr nédvindiga forutsittningar
for att vird- och omsorgsprocesserna skall kunna fis att fungera med patienten i stillet
f6r organisationen i centrum. En av de intervjuade kallar detta fér en ny paradigm: inte
lingre “patienten i fokus” (som ju fortfarande utgir frin virden!) utan istillet "patien-

tens fokus”!

Det finns ocksa en dndrad attityd till IT som méjliggérare, och en storre insikt betrif-
fande betydelsen av att IT-fragor styrs utifrin ett verksamhetsperspektiv. Flera pekar
dessutom pa att "dgven om man inte tycker att IT dr sirskilt viktigt dr det nédvindigt med ett
vdl fungerande I'T-stod for att kunna leva upp till nya krav frin myndigheter pd uppfolining
och frin vdrd- och omsorgstagare betriffande information, valfribet, och aktivt deltagande”.

Minga har ocksa understrukit att det for att nd dessa mal egentligen inte behdvs nagra
nya eller avancerade teknologier; det riicker i de allra flesta fall att anvinda befintliga,
och i andra branscher vil etablerade, teknologier och metoder pi — fér varden — nya

sitt. Nya projekt anser man skall utga fran detta synsitt.

Vidare understryker minga av de intervjuade att alla projekt maste utgd frin priori-
terade verksamhetsbehov, alltsd inte fran teknologi. Flera har pipekat att en del (dven
mycket stora) projekt under senare tid f6rs6kt bygga "inifrén och ut”, allts3 frin en tek-
nologi eller en "standard”produkt, istillet f6r utifrin och in. Att ett sidant arbetssitt

oftast misslyckas ir en ganska vil etablerad uppfattning, och det finns en uppenbar risk
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for att en del av de storre satsningarna som pagir, t ex betr modellbyggen och arkitek-
turer, rakar ut for svarigheter av det slaget — mer om detta i avsnitt 13. Man beskriver

ofta — direkt eller indirekt — ett énskat arbetssitt som kan synliggéras i nedanstiende

bild:

Behov av forbattringar Nya teknologiska
i verksamheten mojligheter
Projektgenomforande
”sa har skulle o 000 0 0
verksamheten wwwwww

kunna forbattras” . .
Verksamhetsexpertis IT-expertis

Resultat i verksamheten

Viktiga ingredienser i bilden ovan ér att:

* Alla projekt bér startas utifrin en klar idé om hur verksamheten skall kunna
forbittras, den tinkta férbittringen skall vara tydligt beskriven och accepterad

av alla berérda

* Implementationsprojekt skall inte anses avslutade forrin forindringen i verksam-

heten ir inférd

* Projekten skall bedrivas utifrin verksamhetsbehovet, och den tekniska imple-

mentationen skall vara en foljd av behoven, inte tvirtom

* Projekten skall drivas i ett nira, iterativt, och fortroendefullt samarbete mellan
verksamhetsexpertis och I'T-expertis, med en "kontinuerlig” kompetensover-
lappning (allts inte "vi och dom”), sd att 16sningarna utifrin behoven baseras pa
fungerande och existerande och kostnadseffektiv teknologi, och sa att eventuella
kompromisser och avvigningar kan géras pi ett sitt som alla kan forsta och
acceptera.

Egendomligt nog anser man inte &r 2008 att alla projekt drivs pa det hir sittet. De fyra
exempelprojekten som VINNOVA utgatt ifrdn har dock alla striivat efter en arbetsmodell

liknande den p4 bilden ovan.

Som en f6ljd av att projekt inte lyckas si bra anser minga, bide frin virden och pi
leverantorssidan, att "virden ir en dalig bestillare”. Men med hinsyn till det 6nska-
de arbetssittet, med ett iterativt och samarbetsorienterat arbetssitt, 4r det knappast
huvudproblemet. En alltfor tydlig uppdelning mellan bestillarrollen och leverantdrs-

rollen kanske snarast motarbetar det énskade samarbetet.
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Att fa projekten att bli mer framgingsrika dr éverhuvudtaget ett omride som tas upp
av ménga. Det finns en tydlig pessimism rérande virdens f6rmaga hirvidlag, kanske
till viss del sjalvuppfyllande. Enligt férfattarens mening ar en avgérande faktor hir att
kompetens — t ex projektledarkompetens — inte dteranvinds i tillricklig utstrickning.

Denna friga tas explicit upp i det avslutande avsnittet.

En annan mojlig orsak till svirigheterna som flera pekat pa ir att virden dr genomsyrad
av en kultur dir specialisering har hogst status. Men foérindringar av den typ de hir
projekten adresserar, dr oftast av processtyp, och rér manga olika kliniker, virdcentraler
och omsorgsgivare. Detta kriver generell kunskap, men denna fir di av de kulturella

skilen ligre status och prioritet.

Det gar dock inte att komma ifrin att komplexiteten f6r virden och omsorgen i Sverige
ir extremt hog. Det piverkar uppenbart méjligheterna till effektivisering av administ-
ration och processer 1 negativ riktning. En tydlig indikation ir att i den férteckning av
hypoteser betriffande varfér vi inte lyckas bittre, fir nistan alla de trettiotre hypote-
serna hoga virden som bidragande till problematiken (se vidare nista avsnitt). Det stora
antalet komplicerande faktorer ir i sig sannolikt den viktigaste orsaken till att vi fortfa-
rande brottas med stora problem — dven om férutsittningarna idag tycks mycket bittre

in for fem 4r sedan.
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6 Hypoteslistan och ifyllnadsresultaten

Intervjuresultat betr de uppstéllda hypoteserna

3,5
®q o 4 = mycket betydelsefullt
°

3 e 3 = ganska betydelsefullt
2,5 2 = viss betydelse

) 1 = saknar betydelse
15 GENOMSNITT OVER ALLA

1 HYPOTESER = 2.7
0,5

1 4 1 10 13 16 19 22 25 28 31

Vardgivarna har inget ekonomiskt incitament att samverka 3.3
Oférmaga att ta beslut — bristande ledarskap 3.3
Beslutsfattares kunskap om projekten och hur de kan generaliseras &r for lag 3.1
Alltfér manga involverade beslutsfattare 3.1
Bristande samarbete mellan landsting och kommuner (&ven fullmaktige) 3.0
Existerande system har okénd eller varierande datakvalité — gar ej att integrera med 3.0
Totalkostnaden ofta okand/hog — alltsa riskabelt 3.0

Fran sammanstillningen av resultatet av de ifyllda hypoteslistarna kan man dra flera
intressanta slutsatser. Den forsta dr att alla de 33 hypoteserna av ganska ménga bedomts
som viktiga som forklaring till att projektresultat inte sprids bittre in vad som ir fal-
let. Ingen hypotes bedéms oviktig — den ligsta genomsnittliga bedémningen #r 2.3 och
giller att alltfér oprévad teknologi anvinds. I bilaga d) finns en fullstindig forteckning
dver hypoteserna och de genomsnittliga svarsresultaten. Tjugotvé av de trettiotre hypo-
teserna fir en snittbedomning éver 2.7, vilket ocksd motsvarar det totala genomsnittet
for samtliga hypoteser och bedémningar. Det hir innebir att den kanske allra storsta
svirigheten att hantera dr att det finns sd mdnga férsvirande omstindigheter att beakta.

Att lyckas bemistra si méinga problem ir i sig en svir utmaning.

De tvé hypoteser som far starkast stdd dr ”det saknas ekonomiska incitament for sam-
verkan” och ”bristande ledarskap — oférmdga att ta beslut”. Som nimnts redan i sam-
manfattningen anser manga att den forsta av frigorna "per automatik” kommer att
itgirdas, allteftersom patienternas krav och egna engagemang okar, och i takt med
att myndigheterna stiller allt storre krav pa jaimforbarhet. Men manga forslag handlar
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ocksd om hur projekten och mottagarna skall bli skickligare i att gora rittvisande nyt-
tokalkyler, och hur ersittnings-mekanismerna skall forindras si att suboptimeringar
motverkas. Hir anser méinga att staten méste gi fore och viga ta tydliga beslut. Aven
privatiseringen nimns som en mojlighet och ett tillfille till att sitta upp bittre regel-

verk.

Fragan om ledarskapet ir svirare att atgirda, och forslagen hirvidlag dr inte minga — i
sjilva verket nimns problemet sillan av de som gett frigan hég vikt under den 6ppna
delen av intervjun — det ir sjilvklart en kinslig fraga. Nagon understryker att ledar-
skapet paverkas negativt av politiska vindkantringar, och efterlyser storre stabilitet och
lingsiktighet oberoende av partifirg. Andra synpunkter handlar om att det nu — till
skillnad mot f6r nagra ar sedan — finns en potentiell acceptans av att ett centralt besluts-
fattande maste ske, dven pd bekostnad av lokala frihetsgrader, men att politikerna dnnu
inte "ldst” stimningen si, och dirfér inte agerar tillrickligt kraftfullt. Overhuvudtaget
finns en viss pessimism betriffande méjligheterna i "ForbundsSverige” att ta beslut
som gir over organisatoriska grinser — dven nir all berérda vill att ett beslut skall tas!
”Staten ir for svag” dr ett citat — men det giller lika mycket regioner och sjukhusom-
riden. Men tendenserna dr anda positiva i det hir avseendet, och som diskuteras i andra
avsnitt kanske en tillrickligt stabil grund att bygga pa héller pa att skapas.

Andra frigor som beddmts sirskilt viktiga rér behoven av bittre kalkyler, betydelsen
av att beslutsfattare fir och tar till sig ett bittre beslutsunderlag, att beslutsmekanis-
merna ir f6r komplexa, och att samarbetet kommuner — landsting behover forbittras.
Betriffande dessa frigor finns en hel del konkreta forslag till hur f6rbittringar skall

kunna ske, som behandlas i de foljande avsnitten.
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7 Grundlaggande forutsattningar for
ateranvandning

Som tidigare nimnts har under de senaste dren insikten om det stora behovet, och viir-
det, av en stdrre samordning mellan de olika virdgivarna vad giller I'T-baserade 15s-
ningar for vird och omsorg successivt okat. Det har lett till att allt fler gemensamma

losningar beslutats och utvecklats. Bilden nedan visar flera sidana viktiga initiativ.

Initiativ

Soc styr-ansvar

for terminologi
NI Sikerhevidentifiering

Carelink/SVR
I SKL E-recept
Behdrighetsldsningar Bestillarorg
IT-strategin
E-recept
Vardguiden SNOMED HL7

Nya patientdatalagen

Lakemedelsregister
TIS

NP0

Den gemensamma grunden som alla kan bygga pa

I den takt de hir infrastrukturella 16sningarna tas fram och implementeras, ckas maoj-
ligheten f6r mer direkt virdorienterade 16sningar att fungera vil, utan att e/t behova

goras om for varje enskild virdgivares situation.

Dessutom, och lika viktigt, innebir existensen av gemensamma grundférutsittningar
att nya projekt inte behover konstruera 16sningar tor de funktioner som ingéar i grund-
paketet, utan kan koncentrera sig pa de nyskapande méjligheterna. Sa var inte fallet for
nigra ar sedan, da tog varje projekt fram en (egen) losning pé t ex sikerhetsproblem,
eller tor kommunikation, eller betriffande arbetssitt f6r att bygga processmodeller eller
involvera verksamhetspersonal. Flera av de intervjuade anser att detta snart dr ett pas-

serat stadium, dven om alla delar i grunden dnnu inte ir pa plats. Exempelvis saknas
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fortfarande en stabil 16sning f6r mobil kommunikation, en l6sning som, om den fun-
nits, skulle ha befriat de fyra exempelprojekten fran tekniska problem, och dessutom

okat sannolikheten f6r dteranvindning i hela vardSverige.

Gemensamma forutsittningar behéver skapas bade pi nationell niva och pé regional
nivi, eftersom forutsittningarna mellan olika landsting, och framfér allt for olika kom-
muner, varierar kraftigt. Ett speciellt problem dr d att det 6kade behovet av samarbete

mellan landsting och kommuner leder till en potentiell infrastrukturell konflikt:

LANDSTINGSPERSPEKTIV

VARD OCH

KOMMUNPERSPEKTIV
OMSORG

For att denna skillnad i perspektiv inte skall leda till inkompatibla 16sningar f6reslar

flera ett ytterligare 6kat samarbete mellan landsting och kommuner pi regional nivi.

Till de énskvirda grundférutsittningarna bor dven metodikfrigor riknas, sivil for hur
projektstyrning skall gi till som hur processer skall beskrivas och verksamhetsoriente-
rad systemutveckling skall bedrivas. Hir finns stora brister, som gjort att minga pro-
jekt far dgna stor del av sin tid 4t dessa grundlidggande frigor. I stérre koncerner i andra

branscher har utvecklingen i dessa avseenden kommit mycket lingre.

Manga papekar att ett av de stérsta hindren f6r att projektresultat skall sprida sig dr att
de olika landstingen och kommunerna prioriterar olika och har olika férutsittningar.
Som nimnts tidigare dr detta mycket naturligt. Sma skiljer sig frin stora, glesbygd fran
storstad, de som nyligen investerat i ett nytt journalsystem vill inte byta, och beroende
pa var i sin organisation man upplever flaskhalsar eller andra problem gér man helt

naturligt olika prioriteringar.

Dirfér dr en vanlig uppfattning att projekten (eller finansiirerna (viNnova)) férst bor
skaffa sig en allmin 6verblick 6ver status inom ett visst omrade, for att kunna bedéma
om ett positivt projektresultat har ett generellt, eller endast lokalt, intresse.

Det hir innebir ocksa att gemensamma grundférutsittningar inte alltid kan f6rvintas

vara — eller kanske inte ens alltid 467 vara — nationella, utan att det ocksi finns en regio-
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nal nivé. En av de intervjuade pipekar att SLL(Stockholms Lins Landsting) avser att
sitta upp en infrastruktur (och kanske ett regelverk?) for att underlitta for nya virdgiva-
re som vill etablera sig. En sidan struktur skulle naturligtvis underlitta f6r projekt i all-
minhet att gora sig ateranvindningsattraktiva genom att bygga pa denna infrastruktur!

Men om vi tillater oss ett lite lingre tidsperspektiv gynnas dteranvindningen; dven om
inte alla gar i takt kommer alla att férr eller senare satsa mer pi hemsjukvird, ensa sina
journalsystem, utnyttja e-receptlésningen, leverera data till NPO, och boka resurser for
en hel behandlingsplan elektroniskt i realtid.

Dirfor kan ett projektresultat dteranvindas av olika vardgivare vid olika tillfillen — om
den grundliggande forutsittningen ir uppfylld, nimligen om det etablerats tydliga
fundament, grundférutsittningar, som ir stabila 6ver tiden. Fundamenten kan vara pa
nationell nivé, eller pd regional niva. Det viktiga 4r att de som driver projekten kan lita
pa att de inte dndras sirskilt ofta. Visserligen sker kontinuerligt en teknisk utveckling,
som gor att de rent tekniska delarna av en l6sning maste moderniseras, men oftast ir
detta en mindre del av den totala kostnaden. Dessutom kan siddana dndringar goras for
ménga projekt pd en ging (om de alla ir baserade pa samma tekniska l6sning), vilket ju
medfor att dven underhillskostnaderna minskar totalt sett.

PROJEKT

Nationellt fundament

For att ge de olika landstingen och kommunerna samma
férutsattningar behdvs ett tydligt nationellt fundament skapas
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En mer ingdende analys av vilka grundforutsittningar som finns, ir pa vig, respektive
saknas finns i Avsnitt 12.

Vad ar mdjligt och viktigt att ateranvanda?

Det ir inte alltid si att ett projekt producerar ett resultat som mer eller mindre direkt
kan flyttas till andra virdgivare och infoéras dir. Snarare hér det till undantagen. Det dr
inte ens sikert att det 4r mojligt eller ens viktigt att projektets resultat tas i faktisk pro-
duktion. Mycket av diskussionerna betriffande viNNovas projekts resultat kretsar kring
den hiir typen av frigor, och det dr dirfor viktigt att hir analysera olika méjligheter och
forestillningar.

Till att borja med dr det viktigt att klargdra vad i ett projekts resultat som kan anvindas.

Steg 4: IT-stodet, ev som produkt
Steg 3: Ett forandrat arbetssatt
Steg 2: Kompetensen som utvecklats

Steg 1: Idén — detta ar ett viktigt omrade

En viktig anledning till att projektresultat inte fatt den spridning de fortjinar anser
ménga vara att det inte frin bérjan gjorts tillrickligt klart pd vilken niva dteranvind-
ning eller spridning ir tinkt att ske. Atminstone fyra olika nivier har tagits upp (ner-
ifrdn och upp i bilden ovan):

* idénivin: "detta ir ett viktigt omride som alla ansvariga bér ge hég prioritet
den nirmaste tiden”. De intervjuade anser allmint att de fyra exempelprojekten
—och andra liknande — lyckats med att aktualisera frigor pa det siittet. Konkreta
exempel dr att “mobil teknologi ger nya mojligheter att lita patienten stanna i
hemmet”, och "mer fokus miste liggas pa samarbetet mellan landsting och kom-

”»
mun .

* kompetensnivin: "de som arbetat med frigorna skulle behovas i nya projekt
med liknande inriktning sa att vi undviker dubbelarbete och onédiga misstag”.
Detta giiller som nimnts ocksd sjilva projektledarrollen. Minga av de intervjuade
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pekar pd att vi inte lyckas sirskilt bra med detta. Ett mer framgangsrikt ateran-
vindande av kompetensen skulle dessutom 1 sig sikert innebira att dven sjilva

losningarna skulle dteranvindas i 6kad utstrickning.

* ett forindrat arbetssiitt: "projekten har beskrivit nya arbetsfloden, nya sitt att
(sam)arbeta, som mojliggdrs av ny teknologi”. Det vore naturligt att dessa nya
arbetssitt provades/inférdes pa manga stillen. Ett exempel ir VITANOVA-
projektet, som beskrivit ett nytt arbetssitt f6r att bedéma bensar med hjilp av
att bilder och information sinds mellan experter pa centralsjukhus och lokala
omsorgsgivare. Méinga menar att detta sitt att arbeta pa borde kunna tillimpas
dven om den exakta tekniska 16sningen for infokommunikation inte kan ateran-
vindas. Men ett citat visar pa svirigheterna: “men vi kan inte anvinda TILLIT
(ett annat av exempelprojekten) for vi arbetar ju inte pa det sittet!?”. Just i
TILLIT-rapporterna anvinder man “rutinbeskrivningar” som exempel pa firdiga
resultat som skulle kunna dteranviindas (itminstone som utgéngspunkt) i minga
projekt som vill férbittra processerna fér vird- och omsorg. Rutinbeskrivningar
kan upplevas som ett mer konkret begrepp (trots att det nu giller rutiner som gir
tviirs over organisatoriska grinser) in den giingse processterminologin, och kan

dirmed kanske uppmuntra mer till dteranvindning.

* ett firdigt I'T-st6d, en produkt: "den deltagande leverantsren borde ta till sig
det som gjorts, produktifiera, och sedan marknadsfora 6ver hela Sverige”. Men
problem som minga beskrivit pa denna nivi inkluderar att infrastrukturen ir for
olika pa olika stillen, att de egna I'T-organisationerna inte varit intresserade, att
marknaden ir odefinierad — vem ir egentligen képaren? att LoU ligger hinder
ivigen, och att tekniken inte alltid hillit mattet (mobil kommunikation ir till

helt nyligen en relativt omogen teknologi).

Om man inte frin bérjan gjort klart pi vilken av nivierna ovan som spridning/4teran-

vindning férvintas ske, dr det svirt att hantera “riitt” problem, pi ritt niva.

En f6ljd av resonemanget ovan blir naturligen att ateranvindningen pa de hogre niva-
erna lyser med sin frinvaro, medan de flesta av de intervjuade anser att teranvind-
ning pa de ligre nivierna faktiskt sker, och ir relativt framgangsrik. Men det hindrar
inte att en allmin uppfattning dr att férvintansnivan oftast legat betydligt hogre. Det
bidrar till att en kinsla av besvikelse tycks vara ganska allmin, och att gnistan hos eld-
sjilarna bakom projekt riskerar att slickas sa att de inte lingre driver “sina” frigor lika

energiskt.

En sadan tendens ir naturligtvis inte alls 6nskvird, och det kiinns angeliget att motar-
beta sidana kinslor, t ex genom att understryka att ateranvindning péd de "ligre” niva-
erna ir mycket viktig och virdefull, och att de flesta av de intervjuade 4r av den uppfatt-

ningen och har en positiv bild av méinga av projektresultaten.
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Dessutom finns ytterligare en dimension betriffande de resultat som projekten produ-
cerar — de skapar en 6kad kunskap. Det giller for alla nivder av projektresultat, och
kan utgora olika typer av dokument, kravspecifikationer, kalkyler, metodbeskrivningar,
dokumenterade projekterfarenheter etc. (I det hir sammanhanget skiljer jag pa "kun-
skap” och “kompetens”; och avser med kompetens den 6kade forméga som de som
aktivt arbetat i sjilva projektet tillignat sig, medan "kunskap” avser det som alla oavsett
deltagande kan f3 tillging till nir projektet avslutats).

FAKTISK ATERANVANDNING

IT-stodet, ev som produkt Forvantansniva

Ett forandrat arbetssatt

Kompetensen som utvecklats

=
c
=
(7¢]
N
>
-

Idén — detta &r ett viktigt omrade

(Bilden ovan visar ett generellt "medelvirde”. Det faktiska utfallet varierar frin projekt
till projekt.)

Det maste alltsi bedémas som angeliget att redan nir projekt startas tydligt sitta for-
vintansnivd och projektinriktning pé ritt nivd vad betriffar resultatet, och vad och hur
det skall dteranviindas. Det giller att hitta en rimlig niva. Till att bérja med kan man
di konstatera att pa laboratorierna i de stora I'T-féretagen leder bara ca ett projekt av 80
till en faktisk produkt pa marknaden. Resten blir forskningsresultat som kan eller bor
anvindas av andra projektidéer.

Fardig produkt som installeras pa flera stéllen

eller

Fungerande lokal installation

eller

Pilot som efterfoljs av verkligt projekt

eller

Forskningsresultat for utvardering
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Om siktet dr hégre instillt maste man frin borjan bestimma sig for om man syftar till
att genomfora en pilot eller tinker sig se en faktisk lokal installation. 1 det forsta fallet
kan man tillita sig att driva projektet med sirskilt avdelade personer, med manuella
kopplingar till dvriga I'T-hjélpmedel, och kanske med specialutrustning (t ex en mobil
med skriddarsydd display). Man kan ocksi tilldta sig att ha speciallésningar for siker-
het och behérighet m m. Manga projekt har legat pa den hir nivin under den senaste
tiodrsperioden, ett av skilen har varit att fungerande, gemensamma, infrastrukturella
l6sningar har saknats, och att projekten dirfor fitt hitta pi egna smaskaliga 16sningar.
Men som framgar av diskussionen betriffande grundforutsittningarna hiller liget pa
att férindras till det bittre.

P4 nista niva dr det bista resultat man kan férvinta sig att det tas ett beslut om ett
genomforande av ett verkligt projekt. Men som ménga péapekar ir ett sddant beslut pro-
blematiskt: Vem skall ta beslutet? Hur mycket kommer ett genomférande att kosta?
Hur skall ersittningsmodellen paverkas och kostnaderna fordelas? Finns det en stabil
teknisk 16sning for verklig drift? Hur skall férvaltningsorganisationen se ut? Vill och
kan de som genomférde piloten ocksd medverka i inférandet? Miste en 6ppen upp-
handling géras — och hur i s fall? Syftar projektet till en faktisk lokal installation méste

alltsd alla de frigorna hanteras.

Vill man dessutom inom ramen f6r projektet se till att en firdig produkt skapas méste
ytterligare en serie frigor 16sas. En dr att en marknadsundersokning maste goras: hur
manga mojliga képare finns de nirmaste dren av 16sningen? dvs vilka landsting/kom-
muner prioriterar nu den hir frigan? Och hur manga av dessa har tillrickligt likartade
forutsittningar for att 16sningen skall kunna passa? I de fall dir projektet innebir ett
férindrat arbetssitt maste sirskild hidnsyn tas till huruvida produkten dr beroende av hur
arbetsprocessen gar till. En av de intervjuade understrok att det oftast inte ir 6nskvirt
i tvd olika organisationer att anvinda samma processlésning. Beroende pa var flask-
halsen ir i den egna organisationen bér processutformningen bli olika (om flaskhalsen
ir skickliga specialister maste losningen optimeras utifrin det problemet, medan om
flaskhalsen dr att fi omsorgspersonal att hinna besoka alla som behéver hjilp kommer
16sningen att se annorlunda ut). Detta stimmer med erfarenheter frin andra branscher,
och visar fér ovrigt varfor det inte dr onskvirt eller ens méjligt att rakt av anvinda sd

kallade “standardprodukter” i sidana avseenden — lokala anpassningar ir alltid viktiga.

Slutsatsen av ovanstiende resonemang blir alltsa att f6r att lyckas med dteranvindning
och spridning, och f6r att undvika besvikelser och onédiga kinslor av "misslyckanden”,
ir det fundamentalt att redan frin bérjan tydligt bestimma det aktuella projektets
ambitionsniva och tinkta resultat.
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Totalprojekt for resultat i verksamheten

Integration med &vriga Anvéndaranpassningar Integration i

IT-hjalpmedel - aktuell verksamhet

Anpassning till existerande infrastruktur

Nyckeln till framgéng = ateranvand kunskap och kompetens!

Med det tidigare sagda som underlag ir det naturligt att friga sig vad som ir viktigast
att skapa som ett ateranvindningsbart resultat. Ur ett renodlat effektivitetsperspek-
tiv blir det da tydligt att svaret dr kunskapen och kompetensen. Forklaringen ir att en
produkt som baseras pi dndrade arbetssitt och processflodesbeskrivningar aldrig kan
betraktas som “plug-and-play”. Det kommer alltid att kriivas anpassningar. Dels pa
grund av att produkten miste kopplas till de aktuella vardgivarnas existerande infra-
strukturer, dels f6r att de méste integreras med befintliga I'T-hjilpmedel (t ex journal-
system), dels eftersom de maste utformas sa att de passar ithop med de hjilpmedel som
berord personal redan anvinder, och dels, inte minst, fér att de maste anpassas till den
exakta processlosning som ir bist for den aktuella vardgivarens speciella situation.

En vanlig relation mellan kostnaden for den mer generella produkten (som alltsd bor
betraktas som ett halvfabrikat) och den totala 16sning som erfordras i fungerande pro-
duktion, ir 1:10.

Dirav foljer att just kompetensen, kunskapen, och férmégan att anpassa den framtag-
na losningen till varje specifik situation ger den storsta positiva effekten. Ett sliende
exempel pd anpassningsproblemen togs upp av en av de intervjuade. Problemet gillde
att f4 tvé installationer av samma journalsystem (dvs frin samma leverantdr) att utbyta
information med varandra. Det f6rs6ket misslyckades ...

Det ovan sagda hindrar ju inte pi ndgot siitt att en produkt, halvfabrikatet, ocksa dr vik-
tig, och att ju mer likartade de infrastrukturella forutsittningarna och det allménna
arbetssittet ir, desto stérre blir dteranvindningspotentialen, och desto mer minskar
dubbelarbetskostnaden. Hur ateranvindning pa alla nivier kan fis att 6ka har de inter-

vjuade gett méinga forslag till, som kommer att analyseras i det f6ljande.
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8 Forslag rorande vad nya projekt
speciellt bor tdnka pa

Alla de intervjuade har bidragit med synpunkter pa hur kommande projekt bor utfor-
mas for att sannolikheten for att de uthalligt skall kunna drivas i faktisk produktion
utan kontinuerlig handpaliggning av initiativtagarna skall kunna 6kas, och spridning-

en till andra virdgivare skall gynnas.

ATERANVANDNINGSBART MODULARISERAS

FUNGERANDE ) NYTTOKALKYLER’/
FORVALTNINGSORGANISATION e | N /
/ \ y
IT-AVDELNINGARNA \/\
INVOLVERAS \

\\/\ \/\; /\J |

\/ | cuMMITMENTs> v
N’ LA

D ‘1\ NS \/

¢ \ SJALVATERANVANDNING
FUNKTIONALITET r‘\/ \\—/

IT-AVDELNINGARNA

1 /\ INVOLVERAS
\\f\ L3

STYRGRUPPEN AKTIVT AGERAR

-

Hur skall resultatet utformas for att passa bra in?

Ett viktigt omride som vi redan berért och manga av de intervjuade understrukit ror
att projekten maste startas och drivas utifran ritt och rimlig forvintansnivé. Om man
férvintar sig att resultatet skall bli en produkt som siljs 6ver hela Sverige, och resulta-
tet blir att manga virdgivare dndrar sina prioriteringar och fokuserar méjligheterna till
vird i hemmet, blir man sjilvklart besviken, trots att det man uppnatt kanske ir oer-
hort viktigt. Men just detta anser méinga att VINNOVA projekt har bidragit till — vilket ju

miste anses vara en framgéing!

Till riitt forvintansniva hor ocksd som redan nimnts att det redan frin borjan klart skall
framgd vad i resultatet som skall giras dteranvindningsbart, och huruvida projektet dr
ett forskningsprojekt, ett pilotprojekt, eller ett implementationsprojekt. De intervjuade

understryker att projektplaner, och t ex styrgruppernas sammansittning och agerande,
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miste faststillas utifran detta stillningstagande. En vanlig uppfattning hos framfor allt

beslutsfattare som intervjuats dr att detta ofta inte alls gors tillrickligt klart i forvig.

Kopplat till vad som skall kunna dteranvindas och behovet av explicit tydlighet i den
fragan forslir man ocksé att projektresultaten skall modulariseras, for enklare dteran-
véindning. Speciellt pekar man pd behovet av att skilja pa det som maste goras pd nytt i

anpassningar for varje nytt stille, och det som ér "plug and play”.

For att ett beslut om faktisk implementation av ett projektresultat skall kunna tas, pekar
ménga pi att det behvs zydligare nyttokalkyler. En viktig synpunkt dr att det inte ricker
med en kalkyl; olika intressenter i en virdkedja kan behéva olika kalkyler for att tydligt
se sin roll i helheten, och kinna motivation att delta aktivt. Speciellt viktigt dr detta nir
projektens resultat medfor eller férutsitter dndrade arbetssitt — vilket ndstan alltid 4r
fallet. Befintliga ersittningsmodeller kan di missgynna nigon part i behandlingsked-
jan. S dr t ex ofta fallet f6r de projekt som — i likhet med exempelprojekten — mojlig-
gor 6kad vird i hemmet genom anvindning av mobil teknologi. Om ersittningsmodel-
len tor sjukhusen baseras pd antalet besok pd en viss klinik beh6vs da uppenbarligen
speciella nyttokalkyler och ersittningsmodeller for att utfallet skall bli positivt f6r alla
inblandade parter. Nagra pekar pa den sk PENG-modellen som ett limpligt och rela-
tivt allmint vedertaget hjdlpmedel att anvinda for kalkylerna.

Givet att sidana kalkyler — eller nyttobeskrivningar — gérs som en del av projektet,
anser nagra att det skulle vara majligt att ¢ forvdig forankra hos och skapa commitments
Jfrin berirda beslutsfattare. Dvs 1 projektets uppligg kan inga att om kalkylerna visar en
tydlig nyttoeffekt f6r tex vird och omsorg av patienten i hemmet, si har kommunen
forbundit sig att g vidare och implementera resultatet i full skala. (Ett sidant com-
mitment ir idealiskt sett bindande dven for politiker i oppositionsstillning ...). Det ir
viktigt att tydligt se att man nu limnat arenan for forskning, och istillet syftar till att
skapa 16sningar som skall g4 att direkt anvinda i vardSverige. Men ménga av de inter-
vjuade anser att det nu dr ritt sitt att gi fram p4, och man vinder sig ganska enhilligt
mot forskningsprojekt som baserar sig pa oprévad eller osiker teknologi, och vill istillet
prioritera anvindning pa nya sitt av beprévade teknologier. Férankringen och kalky-
lerna anses dock kriva ett omfattande arbete som ofta underskattas. Den kan behéva
goras (tillsammans med nyttokalkyler) pd flera nivéer: politisk nivd, sjukhuslednings-
nivd, kommunal nivi, verksamhetspersonalniva, I'T-niva, och patient/anhorig-niva. Ett

omfattande arbete!

I takt med att allt fler grundférutsittningar kommer pé plats blir det nédvindigt for
nya projekt att sjilva dteranviinda det som finns. Nationella 16sningar f6r tex process-
modeller, informationsmodeller, begreppsdefinitioner, metoder, sikerhetslgsningar och
kommunikationsplattformar maste givetvis utgora basen for de satsningar som gors
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— annars forsviras ju anvindningen av resultatet och férdyras projekten. Det dr ocksa
viktigt att projekten sinsemellan inte 16ser samma problem flera génger — for att und-

vika detta anser nigra av de intervjuade att sirskilda mekanismer behéver skapas.

En sidan grundférutsittning som skulle kunna finnas pé regional niva (och pé sikt dven
nationellt, se Avsnitt 12 om behovet av samordnade lingsiktiga planer per landsting
och kommunal region) ir ett "Application framework”, en plan for vilka applikationer
som skall utvecklas den nidrmaste tiden, och vilken funktionalitet som skall ingd i respek-
tive applikation. Virdet med en sidan skulle vara att nya projekt skulle kunna utformas
sd att de passar in 1 monstret, och inte utvecklar funktionalitet som 6verlappar med
andra pigiende satsningar. Nagra av exempelprojekten gjorde sidana undersokning-
ar fore projektstart, men den planerade applikationskartan var inte tillrickligt stabil,
och dirfor intriffade ind4 o6nskade éverlappningar som forsvirade eller kanske rentav

omdjliggjorde anvindning av projektresultaten 1 faktisk produktion.

For att tidigt kunna géra uppskattningar av potentialen for ateranvindning foreslas att

projekten vid uppstart gor en “positioneringskarta”:

* finns 16sning pé annat hall, eller dr en l6sning pa vig?
* hur svért blir det att integrera 16sningen pé andra stillen?

* hur benigna dr andra virdgivare att anvinda 16sningen? Deras prioritering?
Detta skulle ge ett bra underlag for en bedémning av spridningspotentialen.

Minga betonar ocksd vikten av — eller svarigheten i — att de lokala IT~avdelningarna
involveras mer aktivt. Ett skil som framf6rs dr att detta skulle kunna undvika det "not-
invented-here™syndrom som uppfattas som ett allmint hinder fér dteranvindningen
(inte bara inom I'T-organisationerna!). Ett annat skil anses vara att utan I'T-professio-
nens deltagande blir den tekniska 16sningen inte tillrickligt stabil for att tala l6pande
faktisk anvindning. Rérande exempel-projekten pekar man sirskilt pi losningarna for

mobil kommunikation som exempel pi detta.

I de konkreta exempelfallen har ocksid manga pekat pa att det i projektet miste ingi att
bygga en fungerande firvaltningsorganisation, inkluderande bade verksamhet och IT.
Annars har projektet ingenstans att éverlimna sitt resultat. Detta giller forstas endast
om malet fér projektet var att skapa ett faktiskt resultat i produktion (jfr det tidigare
resonemanget om forvintningar pa vad projektet skall leverera). Att bygga en forvalt-
ningsorganisation kriver en insats och en acceptans frin alla berdrda (besluts)instanser,
vilket innebir ett arbete som man anser ofta underskattas. Utan en fungerande f6rvalt-
ning fastnar projektresurserna i ett 16pande stod av det de utvecklat, deras forvirvade
erfarenhet kan inte utnyttjas pa andra hall, och de och omgivningen tappar sin moti-

vation.
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Ett sitt att underlitta komplexiteten fér projekten att fi "gensvar” anser manga ir att
de "zoomar” sitt mél/sitt tinkta resultat tydligare redan frin bérjan. Tanken dr di att
resultaten skall bli littare att forstd, bittre avgrinsade. Speciellt vill man se tydliga
skillnader mellan det som skall vara "lika f6r alla” och det som kriver ny anpassning pé

varje enskilt stille.

I samband med komplexiteten papekar flera att allt som handlar om processorientering
och indrade siitt att arbeta i en process ir svirt att forstd och ta till sig. Det giller ju
dels att beskriva och f6rstd hur verksamheten paverkas i en ny process, men ocksa alla
kopplingar mellan verksamhet och I'T-hjilpmedel, och — inte minst viktigt for att fak-
tisk drift skall fungera — hur I'T-hjédlpmedlen skall samverka och utbyta information
med varandra. Missar man hir blir resultatet att det administrativa arbetet okar i stillet

f6r minskar — samma data maste matas in manuellt flera ganger.

Flera av de intervjuade har ocksa betonat betydelsen av att styrgruppen aktivt agerar
som trovirdiga "férsiljare” av projektet och dess resultat. Man anser att denna roll bor
vara tydlig frin bérjan, och att man skall ta hinsyn till den nir styrgruppen samman-
sitts. Ett exempel som nimnts ér att ndgon i styrgruppen, eller i nira anslutning till
projektet, bor vara en person som ir vil kiind och respekterad inom omréidet, och dir-
igenom ger trovirdighet (man jimforde med nir ”Sudden”, Mats Sundin, tackade nej
till ishockeylandslaget i VIM —08 — hade han tackat ja hade alla de andra proffsen ocksa
tackat ja).

Allmint sett visar kommentarerna pa en utbredd uppfattning att anvindningen av
resultaten fran liknande projekt kommer att 6ka under de nirmaste dren, sirskilt om
det frin borjan ingar i projekten att gora tydliga nyttokalkyler och tidigt presentera
dem for berorda beslutsfattare.
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9 Forslag till hur vard- och omsorgsgivare
skall kunna 6ka sin mottaglighet

Minga av de intervjuade tenderar att ligga ett storre ansvar for att projektresultat ater-
anviinds p projektledaren snarare in pa mottagaren. Anda ir nistan alla 6verens om att
"mottagligheten” i vardSverige ir alldeles for 1ag (immunforsvaret ir alltfor starkt), men
det finns en viss tveksamhet betriffande vad som behéver goras. Trots denna relativa
osiikerhet har en hel katalog av forslag framforts under intervjuerna. Forslagen tycks
bade viktiga och realistiska.

HUR OKA MOTTAGARNAS
RECEPTIVITET?

Hit hor:

* Att ta fram en "lathund” for projekten betriffande vad de bér tinka pd, inklu-
derande bide anpassning till de nationella och regionala initiativen och standar-
derna, och viktiga frigestillningar for att fi lokal acceptans och snabbt genom-
slag. Eftersom verkligheten successivt férindras maste naturligtvis lathunden
kontinuerligt underhillas

* Att skapa en sirskild grupp vars enda uppgift ir att sprida information om pa-
giende och nyligen avslutade initiativ pé ett objektivt sitt (projektens egna in-
formationsinsatser uppfattas ibland som ”att de talar i egen sak”). Denna grupp
skulle ocksé kunna ta fram goda exempel; idag hor vi nistan bara om misslyckan-
den och sillan om framgéngar. Carelink/SVR ir en naturlig fokalpunkt f6r ett
sddant arbete, som det ocksa tidigare varit
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Att yeterligare 6ka samarbetet mellan landsting och kommuner, bide pé regional
och nationell nivd (SKL). Manga uttrycker oro fér att kommunerna annars
kommer att "halka efter” i inférandet av gemensamma och dirmed mer kostnads-
effektiva och mer patientcentrerade l3sningar

Att se 6ver och vid behov dndra ersittningsmekanismerna sa att nya losningar
(med I'T-stéd och automatisering) inte missgynnas. T ex att inte vird pa distans
som i exempelprojekten gor att sjukhusen far ligre ersittningar

Att skapa sdrskilda forvaltningsorganisationer, som har som sin specialitet att
utforma metodik och 1sningar for att effektivt sitta projektresultat i 16pande
produktion, och for att kontinuerligt kunna underhélla och anpassa dem

Att pa ett genomtinkt sitt hantera de positiva och negativa effekter som féljer
av en (eventuellt) 6kad privatisering. Hir tinker man pa att forséka undvika
okad splittring pa grund av att det blir fler aktdrer, och istillet sitta upp tydliga
grinssnitt (franchisingregler) som alla virdgivare méste halla sig till. Ett exem-
pel skulle kunna vara att man bestimmer vilken typ av information som méste

skickas frin en vardinsats i hemmet till ett specialistsjukhus.

Att politikerna kommer Gverens om att agera rimligt lingsiktigt vad betriffar
investeringar i vird-IT-projekt — att alltsd inte avbryta eller lita bli att fullfslja
paborjade satsningar utifran ett politiskt perspektiv, utan f6rbinda sig att folja en

beslutad strategi (hur nu detta skulle kunna vara méjligt..)

Att komplettera den existerande (och enligt en vanlig uppfattning allt bittre
fungerande) SLIT-gruppen av I'T-chefer med en grupp som ocksa innehéller

en nyckelperson per landsting fran verksamheten ("V-SLIT”). En sidan grupp
skulle d4 ha mandatet att skdta samordning dven utifran ett verksamhetsprojekt-
perspektiv, en mojlighet som manga saknar idag pa tillrickligt operativ nivd

Att (t ex pa Socialstyrelsens initiativ) fofala processkostnader for vird, omsorg
och rehabilitering tas fram, ur ett samhillsperspektiv (dvs bl a med effekter pa
patienten och anhdériga inkluderade). Dessa processkostnader for exempelvis en
bensarsbehandling skulle sedan ligga till grund for de nyttokalkyler som projek-
ten skulle kunna gora, fér beslut om prioritering av genomférande, och f6r han-
tering av effekter i ersittningssystemen. Att denna processoverblick idag saknas
eller 4r inaktuell pekar ménga pa som ett hinder for att projektens resultat skall
kunna virderas pa ett rittvisande sitt av berorda beslutsfattare

Att dessa processer ges en uttalad processansvarig. Under intervjuerna har det

framkommit att det dr mojligt att utse processansvarig likare nir si anses befo-
gat, med ansvar dven §ver organisatoriska grinser. Den majligheten vill man se
mer utnyttjad, for att de av projekten foreslagna dndringarna i arbetssitt littare

skall kunna genomforas.
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Som ett hinder papekas att vissa typer av projekt och projektinnehall inte skapar till-
rickligt engagemang. Begreppsdefinitioner, processférindringar, och gamla i hemmet
nimns — tyvirr! — som exempel pa sidana omraden dir det ir svirt att skapa en kinsla
av hog prioritet. Att dndra pa det hir synsittet menar man kriver speciella insatser frin
ledargestalter och t ex Likarforbundet.

Trots alla dessa f6rslag dr det ingen tvekan om att den storsta forindringen som behovs
ror attityden till dteranvindning av det som andra gjort, och insikten om att det ir
bittre att arbeta utifrin ett halvfabrikat och anpassa detta till den egna situationen, dn
att borja frin noll med nya processbeskrivningar, nya arbetssiitt, nya tekniska modeord
och lésningar. Attitydférindringen behover ocksd gilla dteranvindningen av kompe-
tens — en av de intervjuade anser att om vi dteranvinde kompetens lika diligt inom alla

delar av varden skulle varje hjirnkirurg bara utfora en operation ...
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10 Rollen for leverantorer och
IT-organisationer

Leverantorsrollen 1 den hir typen av projekt upplevs som oklar. Dels dr fortroendet
mellan virden och IT rent generellt ganska lagt (det ir ingen slump att tvd av exem-
pelprojekten heter SAMS respektive TILLIT!), dels upplever ménga att IT-branschen
skonmalar de resultat man producerat eller avser producera. Leverantorerna anses ofta
delta i projekten inte for att skapa en produkt, utan for att hitta bra kontaktvigar in till
virdbestillare, och for att silja konsulttimmar — ju fler dess bittre. Leverantorerna 4
andra sidan pekar pa att det inte gir att skapa en produkt om det inte finns definierade
kunder, en tydlig marknad, och att LoU gor att férsiljningskostnaderna blir sa hoga att
det inte lonar sig att vara med. Dessutom gar det ju inte att forvinta sig att ett nytt sitt
att arbeta i en process skall vara = en produkt, speciellt inte nir alla arbetar — och vill

arbeta — pa olika sitt.

ROLLEN FOR IT-ORG OCH LEVERANTORER

Vad ar syftet med leverantorens deltagande i projektet?

TILLIT (TILL IT), SAMS

Verksamhetsinriktning Teknisk inriktning
20-30 % 70-80 %

De interna it-avdelningarnas kompetens

Inte heller de interna I'T-organisationerna har en klar roll. Relationsproblemen finns
dven hir (citat frn en intervjuad: "att samordna ett antal IT-ansvariga ir som att valla
en flock katter”). Forstaelsen i virden for IT-organisationens hogst legitima behov av
att hitta likformiga och langsiktiga tekniska 16sningar, och att fi en rimlig framférhall-
ning vid produktionssittningar, dr generellt 1ag. Man ser inte klart att en I'T-organisa-
tion miste £ arbeta pd ett sddant sitt for att inte kostnaderna skall rusa i héjden och
sikerhet och kvalitet skall bli lidande. Kompetensprofilen i de interna I'T-avdelningar-
na skiljer sig dessutom frin den som giller for de flesta andra branscher. I varden tycks
ca 70-80 % av IT-personalen vara tekniskt snarare in verksamhetsmissigt orienterade,
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medan motsvarande siffra i stérre foretag normalt dr ca 50 % (hir bortses frin ev out-
sourcing). Det hir betyder att I'T-avdelningen inte alltid fir en viktig roll i utvecklings-
arbetet, och att beroendet av de externa leverantorerna blir ovanligt hégt. Den interna
IT-organisationen sitts dirfér ofta pi mellanhand.

Konsekvensen blir att IT-avdelningen inte aktivt involveras forrin det ir dags att for-
soka sitta projektresultatet i faktisk produktion. Men di visar det sig ofta att det dr for
sent; losningen gar inte att — till en rimlig kostnad — {4 att fungera i normal drift pa ett

tekniskt acceptabelt sitt.
Som en slutsats av ovanstiende pekar man pa att:

* Leverantérsrollen maste fortydligas

* Den interna I'T-avdelningen maste aktivt involveras tidigare, och kunna péverka

och ta det fulla ansvaret for de tekniska losningarna

* Virdens egen utvecklingskompetens ir for lag, alltfor beroende av leverantérer

och enskilda nyckelpersoner, och miste f6rstirkas.

Annars skapas inga forutsittningar for dteranvindning — eller ens for verkligt funge-
rande installationer.
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11 Vad VINNOVA - och andra finansiarer
— kan gora

Minga understryker att vINNova och andra projektfinansidrer har en mycket viktig roll
att spela dven framgent. De intervjuade pekar ocksi pi ett antal majliga initiativ som
skulle 6ka utnyttjandet av projektresultaten.

PROJEKT

1:A INSTALLATION FORNYAD IMPLEMENTATION PA
NY PLATS /| NY ORGANISATION

Det kanske mest intressanta papekandet giller att viNNova (och andra) borde anvinda
sig av ett uppligg som kallas "Demonstrator-2”. Det ir ett existerande forslag framtaget
av Hakan Eriksson, men det har inte fitt den anvindning som det sikert fortjinar. I
det hir sammanhanget idr det viktigaste med uppligget att projekten redan fran bérjan
skulle planeras for att installeras pd tva olika stillen. Fordelarna ir flera: dels skulle en
lyckad implementation pa ett andra stille ge en helt annan trovirdighet till l6sningens
anvindbarhet, dels skulle den andra implementationen indikera vilka svérigheter den
nistan alltid nédvindiga anpassningen till en ny omgivning innebir, och hur man kan
hantera dem. Dessutom forekommer det att virdgivare endast upphandlar 16sningar

som finns pd (minst) tvé stillen.

Nigra har ocksa papekat att det finns “Zuckor” i det arbete som gors pi nationell nivi (pa
SKL t ex) och att det vore en viktig uppgift for finansiirerna att fokusera pé dessa. Ett
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exempel skulle kunna vara att ta fram/utvirdera en nationellt rekommenderad 16sning

for mobil kommunikation.

vINNovA skulle ocksd kunna kriva att det for projektet finns ett fungerande samarbete
mellan landsting och kommuner pi for projektet, och dess tinkta resultat (se tidigare
avsnitt), indamélsenligt hég niva. Innan detta finns skulle projektet i sd fall inte kunna

starta.

Overhuvudtaget saknar minga en konsistens i prioriteringen angiende vilka omriden
som man skall satsa pa. Ett forslag dr att viNNova och andra finansidrer tillsammans
med departement, SKL och sjukhuschefer skulle ta fram ett gemensamt dokument dir
dessa prioriteringar framgar. P si sitt skulle sannolikheten 6ka for att projektresultat
skulle fi snabb spridning. Man skulle ocksi undvika motsatsen, som enligt de inter-
vjuade f6rhindrat spridning av exempelprojekten dtminstone i nigra fall, nimligen att
ett VINNOVA — projekt drivs samzidigt som berort landsting/region satsar pa ett liknande

projekt i en annan del av omridet.

En mojlig utgangspunkt for en sidan gemensam prioritering skulle vara att ta sikte
pa de fyra stora tids- och kvalitetstjuvar inom virden som férindrade processer med

hyjilp av ett bittre I'T-st6d skulle kunna eliminera:

* att samma data méste registreras 7 #io eller ibland upp till tjugo(!) olika system

* att resurser som behovs i en vird- och omsorgsplan plan inte kan bokas i realtid

dver organisationsgrinser

* att samma eller overlappande undersékningar upprepas pa grund av bristande
information frin tidigare behandlingstillfillen

* att felaktiga dtgirder (t ex fel medicinering) utfors pa grund av ofillrickligt eller
inkonsistent informationsunderiag (eller att av samma skil dtgirder inse vidtas i

tid).

Ett intressant férslag rér jimférelser med andra branscher; bankbranschen nimns kon-
kret. viNNova — eller annan regi — skulle kunna ta initiativ till ett ordnat erfarenhetsut-
byte med dessa, bl a frin de projekt vINNova driver och drivit i anknytning till bran-
schen, men ocksd mer generellt. Férslaget dr lockande eftersom den allminna uppfatt-
ningen ir att vird och omsorg slipar efter vad giller formigan att utveckla I'T-baserade

l6sningar for att oka produktiviteten och den totala processeffektiviteten.

Aterkommer gér hir ocksa synpunkterna pi att det ir viktigt att redan frin bérjan tyd-
ligt faststilla vad projektets mal ir, och sitta ritt forvintansnivd (jfr tidigare resone-
mang). VINNOVA och finansidirerna anser man har ett tydligt ansvar hir. Flera kom-

mentarer ror att finansiering behévs under ling tid. Citat "det ir dnnu f6r tidigt (efter
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tre-fem 4r!) att bedoma exempelprojekten”. Old@Home nimns som ett positivt exem-
pel vad betriffar den uthallighet som miste finnas for att bestdende resultat skall kunna
uppnis, men den kommentaren skulle mycket vil ocksd kunna gilla de andra tre exem-
pelprojekten.

Man ir genomgéende positiv till vinNovas triple-Helix-modell med att alltid involvera
bade vard, forskning och leverantdrer, men pekar dels pa att den sk PPP-modellen kan-
ske kunde anvindas mer, och dels pa att leverantorernas deltagande fér den hir typen
av projekt ibland inte 4r pd den nivd som dr vanligt nir mer konkreta produktidéer
ingir i projektet.
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12 Allmanna reflektioner och aterkoppling
till SSF-studien

En undersékning liknande denna gjordes som ovan nimnts ir 2003 (se ref i bilaga)
pa uppdrag av IVA (Ingenjérsvetenskapsakademin) och SSF (Stiftelsen for Strategisk
Forskning). Det gillde da att beskriva den potential f6r 6kad vardkapacitet som fanns
i virdSverige med hjilp av ett radikalt forbittrat utnyttjande av I'T for administrativ
effektivitet i virden. Slutrapporten innehsll ett forslag till 39 steg for att nd en radikal
forbittring. Av dessa kan vi nu pd bilderna nedan se att minga faktiskt tagits, eller
ir vil pa vig. Overhuvudtaget dr det glidjande och positivt att mirka efter den hir
5-arsperioden att situationen idag ur det perspektiv vi hir anligger dr oerhort mycket
bittre dn for fem ar sedan. Det tycks idag finnas en belt annan forstéelse f6r behovet och
virdet av gemensamma och samordnade 16sningar. For fem ar sedan var nistan allt tal
om samordning i bista fall en lipparnas bekinnelse. Idag drivs samordningsfrigorna
seridst pd nistan alla nivder, och detta understryks av flertalet intervjuade. Det finns
ocksa en tydligare fokusering pd verksamhetsperspektivet; av de 39 stegen ir bara ett
fatal av ren I'T-karaktir (t ex kommunikation). Majoriteten av stegen kriiver utveckling

och beslut som bara kan goras respektive tas i och av verksamheten.

Om/nir dven de aterstiende stegen beslutas och étgirdas, dr det sannolikt att vi kom-
mer att successivt se en mycket stor effektivisering av virdadministrationen, och ocksi
avsevirda kvalitetsférbittringar i form av snabbare processer, minskad felmedicinering
etc. Sirskilt om dessutom den i Avsnitt 14 behandlade frigan om kompetens fir bra

l6sningar.

For projekt av den typ vINNOvVA satsar pa fir den framvixande konsistenta infrastruktu-

ren flera positiva effekter.

En dr att projekten inte behover dgna sig it de infrastrukturella fragorna, utan kan koncen-
trera sig pa att skapa ett mervirde. T ex behover inte sikerhetsfrigor 16sas, kommuni-
kationsprotokoll definieras, processmetodik utvecklas etc. Dirmed minskar projektens

kostnader, och de kan drivas snabbare.

Som en konsekvens av detta mdste (som tidigare framhallits) projekten sjilva starta med
dteranvindning. Det som finns, eller med stor sannolikhet ér pa vig, blir alltsd grund-
férutsittningar f6r de projekt som sjilva vill bli dteranvindbara — man tvingas ita sin

egen medicin!
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"DE 39 STEGEN” (PLUS ETT: Isning for atervinning av utvecklingskompetens)

Interaktivt hjalp-
medel for utbild-
ning av personal

Halvfabrikat for
vardplanapplika-
tion

Bokning av resur-
ser i normal vard-
plan

Hjalpmedel for
info-fldde mellan
instanser i vard-
kedjan

Process-IT-hjalp-
medel

Integrationslos-
ning: en inmatning
av data till alla
system

Infocentral om
|6sningar och
pagaende projekt

Journal (jfr rutan
tv) (kan besta av
flera kopplade
delar

Sokmotor i vard-
data (typ google)

Avidentifierings-
|6sning for forsk-
ning och statistik

Applikation for ini-
tialt diagnosstod

Mobil kommunika-
tionsldsning

Programvara for
kommunik mellan
applikationer

Baslosning for
expertstod pa
distans

(Temporar) l6sning
for sammanstall-
ning av data fran
olika system

Vardgivarna tar
fram och samord-
nar sina langtids-

Koppling till folk-
bokféring och ev
reservnummer

Mekanism for
samband och
kvalitetsmarkta

Promoverande av
webb-l6sningar
och internetsiten

planer |6sningar
Gemensamma av- | Ekonomisk incita- | Patienttillstand for | Patient-id-kort el- | Lakemedels-
tal om HW och SW | mentslésning dataatkomst ler motsv register online

Processmodell

Single sign-on

Losning for digital
signatur

En webbsite med
info till patienter,
anhoriga etc

Upplysningscen-
tral, call center,
medmoderna IT-
hjalpmedel

Informations-
arkitektur

Gemensam
terminologi

Patientorienterad
varddatabas

Digital katalog
tjanst éver vard-
organisationer

Standardiserad
e-receptlésning

Fast kommunika-
tionsnat (sjunet)

Behovet av sam-
ordning och sam-
band inses av alla
instanser

En nationell mal-
bild och itstrategi
faststalls

Séker identifiering
av vard persona

Behorighetslos-
ningar

Teckenforklaring: gron ruta = 16sning finns eller &r beslutad

bla ruta
vit ruta

= goda forutsattningar finns
= ingen kand l6sning pa vag

Den tredje effekten blir att sannolikheten for att resultatet faktiskt skall dteranvindas

signifikant Gkar, itminstone om man antar att nistan alla virdgivare steg for steg infor

de overenskomna och framtagna grundkomponenterna. Projektresultatet passar helt

enkelt bittre ihop med den strategiska helhetsmiljo man siktar mot. Visserligen kom-

mer de olika vardgivarna gi i olika takt betriffande inférandet, och det kan péverka vid

vilken tidpunkt ett visst resultat ateranvinds, men det kan — som konstaterats tidigare

— antas vara av mindre betydelse.
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13 Speciellt: problemet med de olika info-
modellerna och deras inbordes samband
och heroenden

En stor och delvis olost problematik inom omradet "gemensamma grundférutsittning-
ar” dr dock det nidrmast obegripligt stora antal begrepp och “standards” rérande data
och modeller som man arbetar med. Det finns knappast tvd av de femtio intervjuade
som gett samma bild av vad de innebir, hur de hinger ihop, nir de blir klara att anvin-

da, vilka som ir viktiga, och hur nya projekt skall f6rhilla sig till dem.

MANGA MODELLER FINNS DET

Den hir forvirrade bilden innebir att ett nytt projekt inte pi ett rimligt enkelt sitt kan
ta reda pd t ex vilka definitioner av data som bér gilla, hur nya processmodeller skall

konstrueras, hur och med vilka format data skall utbytas med andra I'T-hjilpmedel etc.

Och dven om ett projekt lyckas hitta sin vig genom den hir problematiken ger det inte
den 6nskade garantin for att resultatet skall passa ihop med 6vriga initiativ.

En i hogsta grad angeligen uppgift miste dirfor vara att SKL och/eller bestillarorga-
nisationen och/eller Carelink/SVR och/eller Socialstyrelsen tar pi sig att bringa reda i
detta pa ett pedagogiskt sitt. En beskrivning som nya projekt kan anviinda skulle kun-

na ingd i den projektlathund som féreslogs tidigare, och skulle ha ett stort virde dven
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for alla seridsa leverantorer, alla interna I'T-organisationers utvecklare, och alla projekt-

ledare. Ett sadant arbete har nu ocksi paborjats.

Ett problem i sammanhanget dr dock att det uppligg som giller idag tycks extremt
komplext och ambitidst, vilket gor att man maste bedéma risken fér att man aldrig
lyckas g i mal som hdg. Exempelvis omfattar SNOMED ca 300 000 definitioner, och
man bedomer att ytterligare 100 000 behovs for svenska dndamal — och dé dr omsor-
gens alla behov av definierade begrepp inte inkluderade. Med erfarenhet frin manga
liknande 4ventyr inom andra branscher brukar jag anvinda ett nyckeltal som siger att
det tar tio timmar att enas om den exakta betydelsen av ett begrepp i en koncern (vissa
skenbart enkla begrepp som t ex "férfallodatum” eller "kundadress” tar betydligt lingre
tid, ofta hundratals timmar per begrepp). Tillimpat i virden innebir det 4 miljoner

timmar, eller ca 3 000 personir.

Eftersom uppbyggnaden av, och hanteringen av relationerna mellan, alla de tinkta
modellerna och katalogerna kan férvintas ta mycket lang tid och bli extremt svéirover-
blickbar finns det anledning att underscka alternativa tillvigagingssitt. Det idr dess-
utom s att flera av de intervjuade uttrycker mycket stor skepsis mot projekt av typen
“definiera en overgripande modell” och/eller “skapa en komplett uppsittning termde-
finitioner”. De understryker istillet att alla liknande initiativ mdsfe utga frain aktuella

och prioriterade behov i verksamheten.

Galler kartan eller verkligheten?

ALT 1

ALT 2
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Mainga andra stora koncerner har genom aren gjort forsék med att bygga generella
modeller for sin totala verksamhet, med tanken att sedan driva alla sina projekt utga-
ende fran dessa. Ett tidigt exempel var Volvo:s VIS-projekt i bérjan av 70-talet, men
det finns manga fler. Resultaten frin dessa satsningar ir genomgiende negativa. Det
finns dock ett alternativt angreppssitt, som innebir att man successivt bygger model-
ler i och fér de projekt som ges hogsta prioritet. Fordelen med detta dr att varje projekt
har en avgrinsad del att hantera, och kan klara av att genomféra den delen med till-
ricklig precision utan att hamna i teoretiska kontroverser. En sidan strategi forutsitter
dock dels att man har i forvig lagt fast grundliggande principer t6r hur modellerna skall
beskrivas, dels att man har en vil sammanbdillen grupp som utfor arbetet f6r alla projekt
under en relativt lang tidsperiod, och slutligen ocksa att nya projekt formads att dteran-

vinda redan gjorda modellbeskrivningar.

Tillimpat pi t ex socialstyrelsens arbete med SNOMED innebir en sddan ansats att
begreppsdefinitioner forst gors for och av de hogst prioriterade projekt som ligger nir-
mast i tiden (kanske NPO), sedan kanske for likemedelsregister, sedan for hemsjukvard
av sockersjuka patienter, dvs bygget sker i takt med att hogprioriterade projekt genom-
tors. Flera av de intervjuade anser att en prioritering av arbetet enligt nigon liknande

modell dr nédvindig.

Ett problem med ett sadant tillvigagangssitt dr dock — férutom att de tre férutsittning-
arna ovan for nirvarande inte dr uppfyllda — att man riskerar att inte lyckas definiera
begreppen tillrickligt generellt nir man utgir frin ett specifikt projektbehov. Dirfér
ir den idealiska ansatsen med all sannolikhet att ddde driva ett dvergripande arbete och
lita det mer detaljerade innehallet successivt fyllas av viktiga projekt.

Med ett sidant arbetssitt 16per man heller inte risken att modellen blir viktigare dn
verkligheten, en risk som négra av de intervjuade bedémt som allvarlig, och som erfa-
renhetsmissigt kan skapa onddiga motsittningar och konflikter, som kan urarta till
rent forlamande “religionskrig” mellan olika teoretiska skolor.

viNNovas och KK-stiftelsens projekt (t ex SAMS och Mobisams) anses av flera av de
intervjuade ha bidragit till att skapa underlag f6r modellerna. Med ett tillvigagangssiitt
enligt ovan skulle projektens resultat utgora inte bara underlaget, utan just sjilva model-

lerna, inom de omraden de adresserar.
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14 Speciellt: kompetensen som bristvara
och hur den skall kunna utvecklas och
atervinnas

Initiativtagandet till, och kompetensen att genomféra, de olika projekten kommer frin,
respektive finns, i de flesta fallen hos enskilda personer nigonstans i Sveriges vard-
och omsorgsapparat. Varje projekt drivs dirigenom av sina egna nyckelpersoner, och
dteranvindande av kompetensuppbyggnad och andra resultat nir ett nytt projekt skall
starta blir svart att dstadkomma. Det hir forhallandet skiljer sig frin hur de flesta stora
koncerner ir organiserade idag, dir det oftast finns nigon form av central sammanhal-
lande avdelning. Tex finns ofta en relativt vil sammanhéllen utvecklingsorganisation,
dir relativt gemensamma metoder, infrastrukturer och 16sningar tillimpas. Nir ett nytt
projekt med ungefir samma inriktning som ett tidigare startas, blir det naturligt att

dteranvinda de resurser och 16sningar som redan tidigare anvints.

Bland de forslag som kommit frin de intervjuade inom detta omrade hor dels att satsa
pa utvecklings- och processkompetens i tilligg till den rent tekniska I'T-kompetensen,
dels bygga upp en mer gemensam organisation fér detta. En sidan skulle kunna fin-
nas hos bestillarorganisationen (vilket flera anser behovs redan fér att sikerstilla att
det som upphandlas dir ocksa kan implementeras — fir allts inte betraktas som "over-
head!!”), eller hos SKL — sirskilt kommunerna anses behéva detta -, eller pa regionnivi.
Eller pa alla dessa tre nivier? Det behover kanske inte vara rent fysiska organisationer;
nagon féreslir ett virtuellt nitverk med en tydligt utpekad koordinator, nitverksmotor.
Ett forslag ror ocksa att deltagande i sidana gemensamma grupperingar borde ske pi

assignment under nigra ar, varefter man skulle atergi till sin hemmaorganisation”.

Den nuvarande organisationen ir hur som helst inte limpad for gemensamma 16sningar
och ateranvindning, utan driver i motsatt riktning. Som understroks i sammanfatt-
ningen ir detta kanske den viktigaste problematiken att dtgirda f6r att kommande pro-
jekts resultat bittre skall kunna tas tillvara i Sveriges Vard och Omsorg.
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Svarigheter med utspridd
utvecklingskompetens

PROJEKT 1:
Samspel kommun-
sjukhus for vard i
hemmet

PROJEKT 2:
Samspel kommun-
sjukhus for vard i
hemmet

\
‘,’/
l NN <4
‘r
PROJEKT 3:

* Samspel kommun-sjukhus
for vard i hemmet

Hur ateranvéanda kompetens for nytt projekt?
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Bilaga a)

Beskrivningar av exempelprojekten

Mobisams

Bakgrund

Behovet av vird och omsorg bedoms 6ka i samhiillet. Resurserna kommer dock fortsatt
att vara begrinsade. Att virda patienter med hemmet som bas kan for flera patient-
grupper ge bide bittre kvalitet och ligre kostnader dn att virdas pa institution. Fler
patienter och helt nya patientgrupper skulle ocksd kunna virdas i hemmet dn vad som
sker idag. For att d4stadkomma en kvalitativ vird 1 hemmet krivs dock en god samver-
kan mellan de aktérer som deltar i vird och omsorg av patienten inklusive patienten
sjalv och nirstiende. Denna samverkan ér inte realiserad 1 tillriacklig utstrickning idag.
Man maiste saledes utveckla betydligt bittre ansatser f6r samverkan, dir patientens och
patientens behov stills i centrum. Sidan samverkan kan bara utvecklas av verksam-
heterna och deras aktorer sjilva. I'T-stoden dr idag ett stort hinder for samverkan. De

miste utvecklas si att de blir mer kommunikativa och sa att patienten stills i centrum.

For att hantera denna problembild startade i mars 2003 Samsprojektet, ett projekt
finansierat av KK-stiftelsen (IT inom Hilso- och Sjukvérden) och Landstingsstyrelsens
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forvaltning (IT-enheten). Samsprojektet syftade till att “utveckla nya arbetssitt och
anvinda IT-stod som hjilpmedel inom hemsjukvird (Sams-projektet, Slutrapport, 2005-06-
10)”. Projektets huvudmail var att “ta fram och i verksamheten etablera ett avgrinsat
antal stabila, fungerande, beskrivna, testade och verifierade tjinstekomponenter” inom
omridena vard- och omsorgsplanering, vird- omsorgsatgirder och resursallokering.
Projektet omfattade dock inte mobilitet varfér man under hosten 2003 bérjade plane-
ra for ett kompletterande projekt, dvs Mobisamsprojektet, som skulle kunna ateran-
vinda vissa av Samsprojektets resultat och anpassa dem avseende mobil anvindning.
Dessutom ville man utveckla nya mobila grinssnitt, ta fram en pedagogisk modell for
samverkan samt ta fram grunderna for en kommersialisering av projektidéerna. En
projektansékan skickades in till viNNova, vilken bif6lls och i februari 2004 pibérjades
Mobisamsprojektet, for att avslutas i november 2006.

Syfte och mal

Mobisamsprojektet ir ett projekt som har syftat till att skapa en demonstrerbar och
konkret I'T-milj6 f6r hemsjukvird med mobil tillgang till djupgiende virdinformation.
Syftet har ocksa varit att utveckla I'T-stodet i nidra samarbete med vird- och omsorgs-
aktorer och med representanter fér patienten. Vidare har syftet varit att ta fram en
kommersialiseringsplan f6r framtida kommersialisering. Projektet har haft som mal att
gora vardinformation tillginglig pa ett mobilt sitt och att presentera informationen pa
mindre interaktionsytor in vad som nu oftast finns tillgéingliga. Projektet har dven haft
som mal att attrahera nya grupper av medborgare samt det vergripande milet att skapa

en grundstruktur for internationellt utvecklingsarbete pa omradet.

Effektmal

Det finns ett antal effektmal definierade inom projektet vilka sammanfattningsvis ser

ut enligt foljande.

Malgrupp Effektmal

Vardtagaren/ Okad trygghet.

Narstaende/ Okad kvalitet pa véard och omsorg.

Anhoriga Okad insyn och méjlighet att paverka vard och omsorg.
Personalen Hogre arbetstillfredsstallelse.

Okad effektivitet.
Okat intresse for vard- och omsorg bland yngre personer.

Verksamheterna Minskade transporter for vard- och omsorgspersonal till och fran hemmet
med ca 5 %.

Minskad strultid pa upp till 15 %.
Minskad dubbeldokumentation med tidsbesparing pa 1-4 % av arbetstiden.
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Industrin Kommersiell tjanst inom ett ar efter projektet.

Generell plattform baserad pa riktlinjer som intressenter i varden har arbe-
tat fram.

Sakrare och billigare utvecklingsinsatser for leverantérerna och bestéllarna
inom vard och omsorg.

Samhalle Okad vard i hemmet.
Minskade kostnader for vard och omsorg.

Projektorganisation

Mobisamsprojektet har pagitt fran februari 2004 till november 2006, med ett slut-
seminarium 1 februari 2007. Projektet har letts och 4gts av institutionen LIME vid
Karolinska Institutet (KI) och finansierats av viNNova. Projektet ir ett samverkanspro-
jekt organiserat i de tre omridena Verksamhet, Industri och Forskning. Representerade
i delprojektet verksamhet har varit Karolinska Universitetssjukhuset, Férenade Care,
Tiby Kommun, ASiH/Lingbro och med referensverksamhet i Nacka Kommun och
Stockholms Stad. Representanter fér forskningen har varit Karolinska Institutet,
Kungliga Tekniska Hogskolan, Umea Universitet, Hogskolan Skévde och Stockholms
Universitet. Industrin har representerats av HP, Alkit Communications, Oracle och
WDM-data. Projektledare har varit Monica Winge frin LIME- institutionen pa KI och
projektet har dven haft en styr- och referensgrupp.

Arbetssatt

Arbetssiittet 1 projektet har byggt pa samverkan mellan de tre projektgrupperna verk-
sambhet, forskning och industri. Projektgrupperna har haft ett gemensamt ansvar i att
uppni virdeskapande utveckling av virden med IT som stdd, men bidragit med sina
respektive utgingspunkter, kompetenser och behov. Principen i Mobisamsprojektet
har varit att koppla samman verksamhetsaktérer och teknikaktérer for att fi en mer
aktiv dialog kring olika méjligheter. Forskningsgruppen har studerat och sammanstillt
den 6kade kunskapen och ocksd generaliserat den. Man har anvint sig av en iterativ
metodik dir utvecklandet av den tekniska applikationen (I'T-stodet) har skett i foljande
steg. Verksamhets- och industrigruppen har gemensamt och i dterkommande cykler
utforskat verksamheternas krav och behov av ett I'T-stod. Detta har sedan formulerats i
text och industrigruppen har tagit fram bilder p4 grinssnitt f6r att direfter utveckla en
testbar applikation f6r verksamhetsgruppen att utvirdera. Applikationen har direfter
demonstrerats di den foljer en virdkedja.

Projektaktiviteter

Verksamhetsgruppens roll i projektet har varit att arbeta med verksamhetsutveckling
och nira industrigruppen som kravstillare pa och testare/utvirderare av det mobila I'T-
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stodet. Industrigruppen har i sin tur utvecklat det mobila I'T-stédet genom att reali-
sera funktionella krav och en plattform fér mobilitet, etablerat en testbidd, utvecklat
stod for olika typer av mobila enheter och samlat in, kategoriserat och analyserat icke-
funktionella krav. De har dven testat funktioner fér s k roaming, reservinformation for
avbrott, signaler om viktiga hindelser, analyserat tilligg av komponenter for stéd av
auktorisation samt tagit fram en kommersialiseringsplan. Forskningsgruppen har arbe-
tat med att gora en intervjustudie for att utforska begreppet samverkan, arbetat fram sk
pedagogiska bilder i form av en animering for att pa ett pedagogiskt sitt belysa vikten
av samverkan i virden samt tagit fram en kostnads- och intiktsanalys for att visa vad
bristen pi samverkan i virden kostar samhillet.

Mobisamsprojektet har dven samverkat med f6ljande projekt och intressenter for att
utbyta erfarenheter, samordna insatser och ta hjilp av varandra; Old@Home, VitaNova
Hemma, TILLITprojektet, nitverket SAMBA samt enheten for klassifikationer och
terminologi pa Socialstyrelsen.

Projektkontoret har framférallt arbetat med att kommunicera och sprida erfarenheter
och resultat som projektet har arbetat fram, sivil for interna som externa intressenter.
Den interna kommunikationen har i huvudsak skett genom projektméten, projektplat-
sen och genom del- och projektrapporter. For att na ut till externa intressenter har man
bl a tagit fram en hemsida, varit representerade pd missor och seminarier samt gjort
projektets resultat tillgingliga pé olika andra sitt.

Projektresultat

Maluppfélining

Projektmélen har uppnitts genom att man i projektet har tagit fram en l6sning dir
vird- och omsorgsinformation presenteras mobilt via interaktionsytor som #ir mindre
in som nu oftast finns tillgingliga. Man har bidragit till att attrahera nya grupper av
medborgare som utférare av vird och omsorg genom att definiera nya arbetssiitt med
informationsteknologi som stéd. Man har dven bidragit till att skapa en grundstruktur
f6r internationellt utvecklingssamarbete genom att t ex anvinda internationella stan-

darder i de tekniska losningarna och ta fram en kommersialiseringsplan.

Effektmal

Effektmaélen avsigs mitas bl a genom enkiter 1 nutid/fore inférande samt en uppféljan-
de enkit efter implementering. Eftersom négot inférande inte har gjorts i ndgon verk-
samhet inom ramen for projektet si har effektmilen inte varit mojliga att f6lja upp. En
erfarenhet gjord ir att denna typ av utveckling, dvs. utveckling och produktifiering av
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en ny teknisk 16sning och att implementera denna i en verksamhet ir en tidskrivande
process som inte har latit sig géras inom projektets begrinsade tidsperiod. Det idr dock
projektledningens uppfattning att effektmadlen ir fortsatt relevanta och i allra hogsta
grad mojliga att uppné vid implementering av nya arbetssitt och tekniska losningar i

verksamheter i stort.

Det enda omride dir man till viss del uppnatt effektmalen inom projektet dr industrin.
Pi industriniva finns det vid projektets slut en kommersiell tjinst mojlig for bestillning
av en verksamhet. Denna ér dock inte utvecklad eftersom en bestillning av tjinsten dr
en forutsittning for att utveckling ska ske. I projektet har man ocksd utvecklat en gene-
rell plattform baserad pa riktlinjer frin intressenter i virden, men dven denna férutsit-
ter en bestillning for utveckling pa bred front. De tekniska utvecklingsresultat som
projektet har lett fram till borde leda till sikrare och billigare utvecklingsinsatser for

industrin forutsatt att resultaten ateranvinds i kommande utvecklingssatsningar.

Vetenskapliga resultat

Forslag till modell for vard- omsorgssamverkan

Forskningsgruppen har presenterat ett forslag till modell éver samverkan f6r hemsjuk-
vérdsprocessen pa tre nivier; ledning, vird- och omsorgspersonal samt patient och nir-

stidende.

Health and social

Top
mgmt care personnel
@} !
Middle Patient and relatives

Organization A

Health and social
(5a)  care personnel

©) ]
Patient and relatives

Organization A

Tre nivaer av samverkan inom och mellan vard och omsorg. Winge 2007
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De tre nivierna existerar i alla vird- och omsorgsorganisationer och flera trianglar kan
finnas runt en och samma patient, dvs. flera organisationer kan ansvara for vird och
omsorg for samma patient. Samverkan bér beskrivas utifrin en strategisk, taktisk och
en operativ nivé dir (management) utgdr den strategiska och taktiska nivan och nivd
tre (vird- och omsorgspersonal samt patient och anhériga) utgdr den operativa nivin.
Modellen konkluderar att samverkan ir nddvindig mellan verksamhetsledning och
vird- och omsorgspersonal som utfér vird/omsorg, mellan vird- och omsorgsperso-
nal i alla de organisationer som ir involverade runt patienten, samt mellan vird- och

omsorgspersonal och patient/nirstiende.
Pedagogiska bilder

Forskningsgruppen har dven arbetat fram s k pedagogiska bilder i form av en 3D-ani-
mering. Animeringen beskriver en dag i patienten Gustav Samsons liv och illustrerar
bristen pa samverkan i virden. Syftet med de pedagogiska bilderna ir att ge exempel
pa en teknik for att pd ett enkelt, littforstaeligt och konkret sitt illustrera ett problem
pa ett sitt som de flesta férstir och kinner igen. Animeringen finns att ladda ner pa

Mobisamsprojektets hemsida http://www.lime.ki.se/mobisams.

Kostnads- och intiktsanalys

Avslutningsvis har forskningsgruppen tagit fram en kostnads- och intiktsanalys av
patienten Gustav Samson i syfte att visa vilka kostnadsbesparingar som kan goras i vér-
den genom att samverka bittre. Analysen visar att det gér att spara cirka 21 500 svenska
kronor per vecka och patient genom att i ett framtida system minska arbetstiden, resti-
den och koordineringstiden samt att helt eliminera sk strultid. Aven vid berikning av
en felmarginal pa 50 % si skulle det gé att spara 10 750 kronor per vecka, dvs 559 000

kronor per ar och person.

Inom ASiH beriknas det under 2005 ha varit cirka 6 500 personer i kontakt med
ASiH under dret. ASiH-patienter beriknas fi 113 624 besok inom hemsjukvirden och
551 971 virddagar inom ASiH fér ASiH-patienter. Troligtvis finns det dock ett visst
morkertal nir det giller siffrorna for 2005. Totalbudget for Stockholms Lins Landsting
dr 25 miljarder kronor och for ASiH/sah cirka 447 miljoner kronor. Om detta siitts i
relation till nagra siffror gillande ASiH under 2005 si borde det gi att spara en hel del
dven om vi riknar med en felmarginal pa 50 %.

Informations- och tekniska resultat

Informationsinnebdll som stodjer mobil samverkan:

De mobila applikationerna bygger vidare pi de process- och informationsmodeller/ strukturer
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som utvecklats for att stodja samverkan mellan vird och omsorg i det tidigare Intercare-pro-
Jektet och Sams-projektet.

Foljande mest grundliggande icke-funktionella krav definierades f6r de mobila applika-

tionerna:

* de mobila applikationerna skulle stodja anvindaren i realtid for att erhélla storsta

mojliga aktualitet f6r samverkansinformationen.

* de skulle vara kérbara pa flera olika mobilitetsnivier, men speciellt med inrikt-

ning pi anvindning av mindre handenheter kopplade till de publika GPRS- och
3G-niten och med hjilp av webbteknik.

* att specificera, utveckla och realisera tilliggsfunktioner kring mobil dtkomst

relaterade huvudsakligen (men inte idémissigt begrinsat till) till resultaten frin

Samsprojektet.

Foljande funktionella krav definierades for vard- och omsorgspersonal:

* Foljande information ska kunna sékas mobilt:

Vilka patienter vird- och omsorgspersonal ska bescka under en dag.
Patients och nirstiendes kontaktuppgifter.

Planerade dtgirder hos patient.

Overenskommen inriktning pé behandling av patient (vird- och omsorgs-
plan).

Instruktioner och anvisningar for utférande av vird-/omsorgsitgird.
Vilka andra vard- och omsorgsaktdrer som ska besoka patient.

Vilka atgirder andra vard- och omsorgsaktérer ska genomféra hos patient.

Vilka besok och dtgirder som ér planerade for andra kollegor.

* Foljande information ska kunna dndras och tillféras mobilt:

* Ange att planerad dtgird har utforts.

* Ange att ny, oplanerad atgird har utforts vid planerat besok.

Flyttning av planerad atgird i tiden.

Skapa en helt ny dtgird for fortsatt planering.

Foljande funktionella krav definierades for patient- och nirstiende:

* Foljande information ska kunna sokas av patient- och nirstdende:

Patientens schema for en dag.

* Foljande information ska kunna dndras eller tillféras mobilt av patient- och nir-

stiende:

Egna noteringar som patient eller nirstende om upplevelser av en dag.
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Mobilt kirbara komponenter

Industrigruppen har tagit fram applikationer for mobilt baserad hemsjukvérd baserade pa
ett antal informationshanteringskomponenter, som stédjer de forbittrade arbetsformer
f6r samverkan som de ingéende verksamheterna har kommit fram till. Komponenterna

ir generaliserade och anpassbara och idr avgrinsade for ett antal tjinster.

Exempel pa interaktion i den mobila applikationen

I figuren ovan visas ett exempel pd interaktion i den mobila applikationen, dir anvin-
daren forst loggar in, autentiseras och kallar fram dagens besok. For valt besok tas upp-
gift fram om vilka dtgirder som skall utféras. Efter utférandet kan dessa dtgirder sedan

bockas av.
Implementerad testbidd med grundtjinster

Industrigruppen har, i samverkan med verksamhetsgruppen, utvecklat och implemen-
terat en testbidd som anvints f6r demonstrations- och testdrift av de i projektet utveck-
lade komponenterna och applikationerna. Den har getts f6ljande grundtjinster:

* Webbserver f6r de mobila tjinsterna

* Databashantering

* Objektdistribution

* Distribution av programversioner via webben
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* Nitverksaccess via VPN
* Autentiseringsstod
* Backup-stod
* Loggning
Testbidden innehaller ocksa en tjinst som gor det majligt f6r utvecklare och personer

som utfdr anpassning av komponenter, grinssnitts- och anpassningsmoduler att pa dis-

tans ligga in och férindra mjukvaror, byta ut komponenter, mm.

Verksamhetsresultat

Verksamheterna har deltagit pd ett aktivt sitt i verksamhetsgruppen dir hela koncep-
tet byggts upp for hur samverkan mellan vird- och omsorgsgivare skall kunna fungera
och hur mobila applikationer pi ett konkret sitt skall se ut for att stédja ett férindrat
arbetssitt 1 vird och omsorg. Verksamheterna har pi detta sitt lagt en grund for att
bérja prova dessa konkreta applikationer i det egna arbetet. Ett annat resultat dr att
man har prioriterat de viktigaste funktionerna i ett mobilt I'T-st6d for att man skall
kunna borja arbeta pa ett mer mobilt sitt i en samverkansmiljo. Ytterligare ett resultat
dr att man har fatt mojlighet att konkret prova mobila applikationer som ir byggda
pa de egna bearbetade behoven och énskemilen. Detta ligger grunden f6r ett konkret

inférande och lirande i en skarp miljs.

Produkt- och kommersialiseringsplan

Industrigruppen har lagt fram en kommersialiseringsplan som beskriver hur tjinsterna
och deltjinsterna skall kunna erbjudas pd marknaden. En kort summering av slutsat-
serna i denna plan foljer nedan. Kommersialiseringsplanen utgérs av foljande 13 steg.
Se planen i sin helhet i delrapporten; Att bygga en kommersialiseringsplan fér mobila

e-tjanster. http://www.lime.ki.se/mobisams

1. Demonstrationsfasen (visa nyhetsvirde)

Identifiera strategisk roll

Stddets roll i en verksamhetsutveckling (virde, nytta)
Hur ser kunden pa stdddelarna (t ex virde i mindre delar)
Formulera tjinsteerbjudande

Relation till andra verktyg

Finns det en ny bestillningssituation? (Flera samverkande parter)

® N o kL

Bilda samarbetsgruppering (nitverk mellan forskning, industrin och verksamhet)

57



VARDA IDEERNA

9. Borja med en pilotkund
10. Ta vara pa erfarenheter av tidigare utveckling
11. Koppla till andra viktiga verktyg

12.Férbered internationella majligheter (nya marknader)

Resultaten frin Mobisamsprojektet bygger pi ett tjinstetinkande, vilket stiller andra
krav pd en kommersialiseringsprocess dn vad som har varit vanligt nir man siljer system
av mer konventionell typ. Innehallet i kommersialiseringsprocessen behéver se ut pa
ett annat sitt. Erbjudandet kommer att bestd av ett antal deltjinster. Partners behéver
samarbeta, bide pd erbjudandesidan och pa bestillarsidan. Kommersialiseringsplanen
har dirfor foreslagits bestd av ett antal steg som sorjer for dessa intentioner. Planen har
bade generella aspekter och specifika aspekter. Resultaten ligger vil i linje med och
realiserar en stor del av intentionerna i den nationella I'T-strategin for vird och omsorg.
Kundnyttan forvintas bli stor bide f6r patienten pa samhillsnivin och for de olika

vird- och omsorgsutférarna.

Framtida trender

Inf6r framtiden forvintas foljande trender stilla nya krav pd och skapa nya majligheter

for samverkan och anvindandet av mobila tjinster:

1) Vard och omsorg i hemmet kommer att kriva mobilt tillgéinglig information.

2) Det kommer att bli bittre tillging pd mobil bandbredd.

3) Mer behov av rérliga bilder och Ljud.

4) Patienten sjilv kommer att vara mer aktiv och behdver kunna nyttja egna tjinster.

5) Patienten sjilv kommer att kunna rapportera information frin filtet/hemmet som

kan sittas samman till en helhetssituation.
6) Stod for att patienten skall kunna komma i kontakt med varden.

7) Patienterna kommer att kriva att informationstjinsterna méste utga ifrin patientens

helhetssituation.

8) Nirstdende kommer att vara mer aktiva och ha tillging till information pi ett

mobilt sitt dd man ér involverad i vird och omsorg.

Kontaktperson

Monica Winge, Karolinska institutet, monica.winge@ki.se

hemsida: www.lime.ki.se/mobisams
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TILLIT

Bakgrund

Ansvaret f6r vird och omsorg ir idag uppdelat mellan olika huvudmin (kommun och
landsting). Fér att trygga virdtagares ritt till att fi en god och siiker vérd kriivs samver-
kan mellan hilso- och sjukvird och socialtjinst. Eftersom ansvaret dr delat och sam-
verkan inte alltid fungerat, blir fljden att ingen idag har en tillrickligt god helhetsbild
av vardtagarens situation och behov.

En forutsittning for detta dr att information rérande vardtagaren finns tillginglig och
kan 6verforas mellan vardgivare. Det giller dels nir vardtagaren flyttar frin en vard-

form till en annan och dels nir olika virdgivare har delat ansvar f6r en virdtagare.

For att 4stadkomma detta stir information/kommunikation och arbetsrutiner i fokus.
Genom att skapa ett gemensamt arbetsverktyg i form av ett I'T system ska kommunika-
tion fér personal underlittas. Ambitionen har varit att férbittra och underlitta infor-
mationsflédet mellan virdgivare och virdtagare/nirstiende”.
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Inledning

Under 4r 2000 etablerade Viisterbottens lins landsting, Umed kommun och foretaget

STT Care ett projektsamarbete i syfte att skapa “tillgéng till ritt information och kun-
skap vid ritt tillfille, pa ritt plats och pa ritt sitt ... for personalen inom sjukvérden ...

sirskilt for hemsjukvarden dir virden bedrivs pa distans och distribuerat”.
Grunden i detta arbete var att skapa forstaelse och rutiner for:

* identifikation av det gemensamma (landsting/kommun/privat virdgivare) dtagandet
gentemot virdtagaren

* strukturering och ajourhillning av dtagandet och insatserna

* kommunikation av atagandet, forindringar i atagandet, gjorda insatser till berérda

(virdgivare, virdtagare och anhoriga)

For att 16sa kommunikationen och gora informationen tillginglig pa ett flexibelt och
behovsanpassat sitt erfordrades en utveckling av ett sammanhéllet I'T-stdd med savil
fasta som mobila 13sningar. I férekommande fall dr och blir all informationsdelning/

informationséverforing baserad pd den enskildes samtycke.

Projektet doptes till TILLIT. Man ska kinna tillit till den vird och omsorg som lands-
ting och kommun levererar men det dr ocksd en forkortning av det projektet star for

nimligen, Tillvarata Individens Livssituation och Livskvalitet via Informationsutbyte

och Teknik.

TILLIT 1 avslutades vid drsskiftet 2002/03 och hade etappmalet att 16sa kommunika-

tionen och goéra informationen tillginglig pé ett flexibelt och behovsanpassat siitt.

Gillande rutiner i Visterbotten har tillimpats. Dessa finns beskrivna i ett gemensamt
dokument for landstinget och kommunerna i Visterbotten. Lagen om kommunens
betalningsansvar for viss hilso- och sjukvérd har varit styrande f6r utveckling av syste-

met.

Ett sammanhallet I'T-st6d med en gemensam plattform f6r informationsutbyte mellan
huvudmin och olika virdnivaer inom varje huvudmannaomride utvecklades. "TILLIT
systemt” 1 pilotform hanterade ett antal funktioner bla inskrivningsmeddelande,
utskrivningsmeddelande, delegeringar, samordnad véirdplanering. Piloten fokuserade
frimst pa vardtagare inom psykiatri med manga kontakter inom landstingets psykiatri-
verksamhet, kommunala stédteam osv.

Projektets andra etapp kallad TILLIT 2 (2003/04) fortsatte utvecklingen av fler funk-
tioner, bittre grafisk utformning, fler verksamhetsomriden. Arbetet inriktades pa speci-
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Samverkan

Hantering av

betalningsansvar

Pa sjukhuset:
Medfdljande Inskrivnings- Samordnad Utskrivnings- Avslut av
information meddelande vardplanering meddelande vardtillféllet

Obruten vardkedja

Vardgivare och
andra aktorer i

samhallet
I hemmet:
Bistand ]
Mlésl " Vardplan Uppfdljning Aterkoppling
Beslut upprattas vardplan bistand

Planering

Insatsregistrering
Tjanstekop

Figuren beskriver vilka processer som projektet definierat som viktiga att férbattra samverkan kring

fikation av funktioner, framtagande av kravspecifikationer, rutiner och arbetssitt med
elektronisk kommunikation och teknisk utveckling av hela TILLIT- systemet.

TILLIT 3, 2004/2006 avslutades vid halvarsskiftet 2006 har resulterat i en kommer-
siellt tillginglig produkt som kommer att anvindas i samverkan mellan landstinget och
kommunerna i Visterbotten. TILLIT systemet kommer att integreras med journalsys-
tem (Vird och omsorg, SYSteam-Cross) Dessutom ingir utveckling av savil fasta som

mobila 16sningar.

TILLIT - har varit ett samverkansprojekt mellan landsting och kommun samt det pri-
vata niringslivet som med stéd av I'T velat skapa 6kad trygghet f6r virdtagaren och de
nirstiende.

Personal inom Visterbottens Lins Landsting, Umed och Skellefted kommun har i pro-
jektet TILLIT tillsammans utvecklat rutiner och arbetssiitt si att kommunikationen
kunnat fungera bra kring gemensamma vardtagare. Syftet var att skapa en obruten
virdkedja som garanterar virdtagaren en trygg och siker vard.
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Med bittre samverkan och 6kad tillginglighet genom enklare kontaktvigar skulle
tryggheten och livskvalitén for den enskilde 6ka. Individen skulle vara i fokus, inte

organisationer och virdstrukturer.

Stommen 1 TILLIT har utgjorts av ett I'T-system som de olika virdgivarna skulle kun-
na anvinda for att utbyta viktig information kring de gemensamma vardtagarna. Med
systemets hjilp skulle ritt person kunna komma 4t ritt information vid ritt tillfille.
Allt detta var tinkt for att kunna erbjuda véirdtagaren bittre vard och omsorg. Systemet
har utvecklats av STT Care och WM-data.

Stor vikt har lagts pa sekretess och integritet och all information som éverférdes mellan

virdgivarna skulle ske i samridd med den enskilde.

Resultat

Produkten

TILLIT-systemet som utvecklats under projektet ir en webbapplikation. Under utveck-
ling av systemet har ett flertal piloter genomférts. Gemensamma rutiner har skapats
och nya arbetssitt utvecklats. Utvecklingen av I'T-systemet har skett i nira samarbete
mellan systemutvecklare och vird- och omsorgspersonal. Integrationer mellan lands-

tingets journalsystem och TILLIT — systemet pigar.

En implementeringsguide har tagits fram och implementering av systemet har paborjats
i Viisterbotten. Systemet anvinds idag av 1300 anvindare.

Den Samordnade vardplanerings- Hantering av
processen som IT-systemet stodjer. | betalningsansvar

Medféljande Inskrivnings- Samordnad Utskrivnings- Avslut av )
information meddelande vardplanering meddelande vardtillfallet

Implementeringsguide

De pilottester som genomforts i projektet visade att TILLIT-systemet fungerade myck-
et bra. Agarna Visterbottens lins landsting och Umed kommun fattade i juni 2005
beslut om att TILLIT var den informationsplattform som skulle anvindas i meddelan-
devixling mellan enheter inom slutenvérd, primérvird och kommunens socialtjinst.

En partsgemensam styrgrupp och en arbetsgrupp bildades f6r att genomfora en bred
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implementering i organisationerna. De erfarenheter som gjorts i piloterna utgjorde bas
f6r planering, men ett omfattande forarbete krivdes innan driftstart av virdtagarbase-

rad meddelandevixling kunde inledas.

Bade Visterbottens lin landsting och kommunens socialtjinst har stora personalgrup-
per involverade i en vérdprocess och dessutom flera enheter med olika funktion och

ansvar. Detta stiller stora krav pd information, utbildning och teknisk kommunikation.

En viktig faktor f6r att lyckas skapa en fungerande meddelandevixling 4r att all plane-
ring sker i samverkan mellan berérda parter och att varje problemomrade i meddelande-

vixlingen analyseras frin avsindare till mottagare och omvint.

Nir utbildningsmaterial tagits fram, teknik- och férvaltningsresurser fanns och en
lingsiktig plan f6r genomférande av hela implementeringsprocessen faststillts inleddes
det direkta implementeringsarbetet.

Det skedde stegvis genom att ett fatal klinker och vérdcentraler inom landstinget

och fyra kommunparter utbildades och startade rutinmissig meddelandevixling via

TILLIT.

Milet att TILLIT skall vara informationsbirare mellan kommuner och landsting 1
hela linet dr inte uppnatt dnnu men vdgen ir utstakad och under 2007 beriknas milet

uppnitt.

Mobil dtkomst

Under projektet har handliggare och sjukskéterskor inom kommunen testat mobil till-
ginglighet till TILLIT systemet och andra verksamhetssystem. Syftet var att mobilt
gora virdtagarinformationen tillginglig for filtpersonal, mojlighet att dokumentera
samt att pd plats dterrapportera vilka insatser som utférts. Som mobil link har tridlsst
bredband via WiMAX prévats. Bade kommunikation med fasta och mobila mottagare
har testats. I en tjinstebil monterades en mottagarutrustning f6r WiMAX. I bilen
monterades dven ett radio-LAN. Bilen anvindes inom omridet dir inte nigra fasta
mottagare fanns placerade. Fran bilen var det méjligt att koppla upp sig och om bilen
parkerades inom 100 m fran vardtagarens bostad kunde man vid besoket vara uppkopp-
lad och arbeta direkt med sina olika verksamhetsstod.

TILLIT projektet har varit det forsta pilotomridet i virlden som testat kommunika-
tionslinken WiMAX med uppkoppling via bilen.

Erfarenheter frin det forsoket dr goda. Att ha tillgang till information nir den behdvs
och att kunna dokumentera pa plats upplevs positivt. Att kunna arbeta mobilt innebir
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bade att kvalitén pid dokumentationen sikras samtidigt si upplevs det bide smidigt och
effektivt.

Har visas bilen med den férsta mottagaren monterad pa bilens tak.

Vardtagarens hehov av information och kommunikation

For att finga vardtagarens behov av information och kommunikation med vard- och
omsorgspersonal har TILLIT projektet tagit hjilp av industridesigners. Inom projektet
har ett tjinstedesignprojekt genomforts pa uppdrag av projektet och Stiftelsen Svensk
Industridesign, SVID. Féretaget Struktur Design, Umea har utfért arbetet. Uppdraget
resulterade i en rapport — Vardtagarens dilemma och kommer bland annat att ligga som
grund f6r fortsatt utveckling av TILLIT-systemet.

Resultat — Tjanstedesignprojektet

Resultatet visade bland annat att ingen av alla inblandade aktorer har en helhetsbild av
virdtagarens situation. Det visade sig dven att behovet av information och kommuni-
kation dr stort likavil som behovet av samverkan vird- och omsorgsgivarna emellan.
Virdtagarna och deras nirstdende har inte tillricklig kunskap om virdsystemet for att
veta var de ska s6ka information och hjilp, samtidigt som de fungerar som den samord-

nande linken f6r de olika aktérerna runtomkring dem.

Under dessa omstindigheter behover virdtagaren och dennes nirstiende erbjudas vik-

tig information for att kunna ta kontrollen éver sin virdsituation.
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Volontar/ SAMVERKAN, med
Frivilligarbetare StOd av TILLIT
systemet for:

* Kommunikation
Distriktarbetarterapeut/ Hemijanst ¢ Delad information
sjukgymnast .
» Samplanering
« Arbetsrutiner
* Gemensam
vardplanering
Kvalls- och * Helhetsbild av
nattpatrull o
vardtagaren

TRYGGHET
med stéd av
Vardtagar-
Portalen som ger

Distriktslékare Larmpatrul stod for:

Distriktsskéterska

« Information
« Kommunikation
* Medverkan

Specialistiakare Bistandsbedémare

Privat vard- och omsorgsgivare

Bilden illustrerar hur den ténkta Vardtagarportal och TILLIT systemet tillsammans skapar trygghet for
bade vardtagaren och dess narstaende.

Ett forslag har utarbetats pi hur man kan forbittra och underlitta den 6nskvirda kom-

munikationen och informationsutbytet.

Vardtagarportal

Ett forslag till 16sning pd hur man kan erbjuda vardtagaren viktig information, samt
mojliggora en nédvindig kommunikation med virdgivarna. For att tydliggora vard-
tagarnas och deras nirstiendes situation har Struktur Design i ett antal situationer/
scenarier, beskrivit och illustrerat hur en vardtagare agerar i de olika situationer. Forst
beskrivs vad som hinder och vilka problem som uppstar utan 16sningsférslaget. Direfter
beskrivs vad som hiinder nir virdtagaren har det féreslagna verktyget till sin hjilp.

Losningen som foreslagits dr en I'T-baserad informations- och kommunikationsplatt-
form, en si kallad virdtagarportal, dir virdtagaren bl.a. ser vad som ir inplanerat, vem
som ansvarar for vad, vilken hjilp man kan soka etc. Dir finns dven enkla sitt att kom-
municera med de olika aktorerna och méjlighet f6r vardtagarens nirstiende, om vard-

tagaren s 6nskar, att ta del av vad som hinder via virdtagarportalen.
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Samverkan

Genom att f6rse virdtagaren med viktig information skapar man forutsittningar for
henne/ honom att ha kontroll 6ver sin egen situation. Men f6r att nigon verklig f6r-
bittring av kvaliteten pa virden skall dstadkommas krivs bl.a. att verksamheterna sam-
verkar. Forst da kan ett helhetsgrepp av virdtagarens vard och omsorg bli verklighet,
dubbelarbete undvikas, och drenden sluta falla mellan stolarna och virdtagaren fi en
adekvat vérd.

TILLIT-projektet fokuserar pa just forbittrad samverkan mellan de olika verksam-
heterna. TILLIT-systemet ir ett verktyg som méjliggor samverkan, med rutiner f6r

informationsutbyte mellan de olika aktérerna.

Utvérdering

Umed universitet som utvirderat projektet och den utvecklade produkten TILLIT
—systemet har i sin slutsats konstaterat att f6r att uppné verksamhetsmissiga positiva
effekter kan det ske forst efter att systemet dr implementerat i full skala. De positiva
effekter som redan nu har uppnitts ir att ett nira samarbete har skapat en gemensam
grund att 16sa det problem som TILLIT projektet fokuserat sig pa — att {orbittra sam-
verkan mellan olika virdgivare. Vid anvindandet av TILLIT — systemet har alla parter
samma information om virdtagaren och det skapar storre sikerhet.

Informatiken som hade uppdraget att utvirdera projektet gjorde det genom att titta
pa hela TILLIT projektet men med viss betoning pa den produkt som utvecklats,
TILLIT-systemet.

Foljande effekter har kunnat urskiljas:

Rent generellt uppfattar de som deltagit i projektet en nirmare samhérighet — att man
kommit varandra nirmare och att man fitt en betydligt bittre forstielse for varandras

arbetsrutiner och verksamheter.
Effekter pa individnivi:
Positiva effekter

+ Att byta kommunikationssitt, frin fax till gemensamt I'T-system.

* Kopplingen till visualisering och tydlighet kring lagen om betalningsansvar och
att parterna foljer den radande lagstiftningen.

* Personalen har funnit nya behov eller sett andra typer av samordningsvinster

Negativa effekter:
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* Personalen kinner trotthet med att arbeta i olika system, eller ett obehag 6ver att

fa ytterligare ett system f6r att hantera en och samma rutin.

* Handhavandeproblem, kopplat till i bérjan en kranglig behérighetskontroll som
sedan dndrades under projekttiden. Lig datorvana, svarighet att ta till sig syste-
met och dilig kunskap i rutiner och regelverk.

* Vissa grupper har fitt ta storre ansvar f6r processen virdplanering

* Vissa grupper tar inte ansvar for att mata in uppgifter, risk for dalig datakvalitet.
Effekter for organisationen
Positiva effekter:

* Systemet synliggér och tydliggor regelverket kring betalningsansvaret.

* Foretagen ser ett strategiskt virde i att delta.
Negativa effekter:

» Trog férankringsprocess pa landstingsniva.
Interorganisatoriska effekter.
Positiva effekter:

* Det nira samarbetet har skapat en gemensam grund i att 16sa det problem som

TILLIT fokuserat pa.

* Vid anvindning av TILLIT har alla parter samma information om virdtagaren

och det skapar stérre sikerhet.

Forutom dessa effekter har utvirderarna sett att den interorgansiatoriska relationen

varierat beroende pé vilka behov som funnits.

Systemet har under de olika piloterna uppfattats av anvindarna pa skilda sitt. Systemet
har fungerat som ett kommunikationsmedium, ett koordinerings- och planeringsverk-
tyg och sist men inte minst av betydelse som en gemensam informationsyta dir olika
aktorer har tillging och producerar information som ir tillgingliga for alla. Detta
innebir att systemet kan betraktas fran tre helt andra perspektiv 4n enbart fullfljande
av lagen om betalningsansvar. Beroende pa vilket perspektiv som man viljer kommer

krav pd funktionalitet och anvindning att skifta.

Detta dr utdrag ur den rapport som Informatiken sammanstillt.
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Nasta steg

Projektet efterlimnar méinga forslag till férbéttringar och nya funktioner som kan
utvecklas i systemet. Projektet har ocksd efterlimnat ett antal firdiga specifikationer
som kommer att underlitta samverkan i virdkedjan liksom férbittra information for

virdtagare.

Deltagare i projektet

Viisterbottens lins landsting — Umed kommun — Skellefted kommun — STT Care —
WDM-data — Intel — Fujitsu Siemens — Mobile City AB — Umea Energi — Stiftelsen
Svensk Industridesign — Struktur Design — Umea universitet.

Slutrapport

Projektets slutrapport och konceptstudien ”Vardtagarens dilemma” finns pi VINNOVAs

hemsida.

Kontaktpersoner

PO Soderstrom Eva Bergstrom
Viisterbottens lins landsting Umei kommun
po.soderstrom@vll.se eva.bergstrom@umea.se
090-785 70 60 090-16 21 15
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OLD@HOME

Sammanfattning

Hogkvalitativ hemsjukvard och omsorg av de dldre kriver att alla yrkesgrupper har till-
gang till ritt information pa ritt sitt, adresserad till ritt person pi ritt plats vid ritt

tillfille.

Projektet OLD@HOME - Tekniskt stéd till mobil nirvird — fokuserar pa utveckling
och utvirdering av arbetssituationsanpassade I'T-system som ger en forbittrad vird och

omsorg av véra dldre.

Syftet med projektet dr att ge ett digitalt stéd till en obruten virdkedja mellan primir-
vardens distriktsskdterskor (DSK) och likare (PAL) och kommunens hemtjinst (HT])
och hemsjukvardspersonal. For att uppni detta mal har en Virtuell PatientJournal
(VPJ]) utvecklats.

I en 6ppen plattform integreras tjinster som:

* stodjer personalens arbetsmetoder,

* okar samverkan mellan vardpersonal, virdtagare och anhériga,
* ger 6kad tillginglighet till vird och omsorg,

* dranvindarvinliga, och

* sitter patienten 1 centrum.

Idag anvinder primirvardslikare, distriktsskdterskor och hemtjinst en virtuell patient-
journal som ger dem méjlighet att fi tillgang till viktig information om patienten de
besoker, samt att dokumentera nir de arbetar ute pa filtet. Med hjilp av mobil tek-
nik har de bland annat tillging till gemensam vérdplan och gemensam likemedelslista.
Mojlighet att rapportera utférda insatser finns, samt stod f6r att kontakta annan perso-

nal nir man behéver det.

De olika yrkesrollerna har behov av olika virdtagarrelaterad information, nigot som
VPJ stodjer for att den bestir av ett antal olika vyer som ger personalen den informa-
tion som ir relevant for just dem 1 just den arbetssituation de befinner sig. Patientdata
integreras fran ett antal underliggande bassystem; primirvirdens likar- och omvard-
nadsjournaler samt hemtjinstens dokumentationssystem (utvecklat inom ramen for
detta projekt), och sammanstills automatiskt. Vyerna ir anpassade till de specifika krav
de olika vérdrollerna (DSK, PAL och HTJ) har nir de jobbar mobilt utifrin virdtaga-

rens hem.

De ildre virdtagarna och deras anhériga kan folja virdarbetet med hjilp av en webb-
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portal, kallad virdtagarportalen, dir specifika vyer dr framtagna f6r att méta de behov
dessa anvindare har. Det blir littare att vara delaktig i virden tack vare tillgang till den
virdplan som sammanstills av distriktsskoterska och hemtjinst i samrid med vardta-

garen.

Forvintade effekter av projektet dr att:

* oka kvaliteten, tryggheten, och sikerheten inom vérd och omsorg fér bade per-
sonal och vardtagare och deras nirstiende,

* effektivisera och samordna virdgivarens insatser for virdtagaren i hemmet och

dirmed frigéra mera tid for det direkta omvardnadsarbetet, och

* utveckla arbetsinnehallet och dirmed hoja statusen pa virdyrket och underlitta
framtida rekrytering av virdpersonal.

Institutionen fér medicinska vetenskaper, avdelningen fé6r medicinsk informatik
och teknik, vid Uppsala Universitet har drivit detta tredriga forskningsprojekt,
som péborjades i augusti 2002, i samarbete med Hudiksvalls kommun, Landstinget
Givleborg och lokalt férankrade niringslivspartners: XLENT Technologies AB (fd
DataVis AB), Bergsjo Data AB, Ericsson Network Technologies AB, Acreo AB, AB
Hudiksvallsbostider och Hudiksvalls stadsnit.

Hudiksvall har en utvecklad infrastruktur med fungerande fiberoptiskt bredband mel-
lan vardcentral, dldreboenden och idldre i eget boende, vilket ger en unik mojlighet
att redan idag utveckla framtidens mobila I'T-st6d for personalen inom vardsektorn.
Geografiskt testomrade dr siledes Hista dldreboende med tillhorande hemtjinstom-
ride, samt Lillfjirdens Hilsocentral i Hudiksvall. Ingsta idldreboende och hemtjinst-
omride samt Norra Hilsocentralen fungerar som kontrollboende/-grupp for att veri-

fiera de uppnidda resultaten.

Projektet Old@Home ir ett aktionsforskningsprojekt. Anviindarcentrerad systemut-
veckling anvinds som systemutvecklingsmodell och ”ikta” anvindare, de som verkligen
ska bli hjilpta av I'T-stédet, dr involverade under hela projekttiden. Projektet anvinder
sig av olika metoder for kravfingst, systemdesign, inférande och utvirdering. I en obe-
roende utvirdering i samarbete med Hogskolan i Givle undersoks hur inférandet av
IT-stoden péaverkar upplevd arbetstillfredsstillelse/vardkvalitet, hilsa och livskvalitet
hos personal och virdtagare.

For att kunna arbeta enligt nyframtagna arbetsmodeller dir tekniken erbjuder ett dag-
ligt stod anvinder virdpersonalen yrkesanpassad hirdvara med dtkomst-tekniker till
VPJ: Hemtjinsten anviinder handdatorer (PDA) som synkroniseras vid behov, medan
distriktsskoterska och likare har tabletPC for dtkomst till VPJ genom ett webb-grins-
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snitt. De iterativt framtagna prototyperna har under en testperiod pa 5 minader anviints

1 fiilt av personalen som ir inblandad i virden av ca 40 testpatienter.

Projektets framgangsrika resultat dr verkan av ett interdisciplinirt samarbete som
involverar anvindarna under olika utvecklings- och inférandefaser (kravfingst, iterativ
design samt utbildning av anviindare under inférandet). Nira samarbete med industrin
leder till stabila implementeringar och vil fungerande prototyper. Huvudresultaten blev

* en virtuell patientjournal (VPJ) med olika vyer for primirvérdslikare, distrikts-

skoterska och hemtjinst,

* envirtuell virdplan (VVP) for distriktsskoterska, hemtjinst, virdtagare och
anhériga som en del i VP],

* en webbaserad virdtagarportal med intuitiv informationsatkomst fér virdtagare

och deras anhériga, och

* en teknisk integrationsplattform baserad pi en 6ppen tjinste-arkitektur.
Utover rent tekniska vinster si resulterade projektet dven i:

* en 6kad medvetenhet gillande organisationsutvecklingen f6r virdgivarorganisa-

tionerna, bide gillande intern och extern effektivitet och samverkan,

* personlig utveckling for personalen, en mer positiv attityd gentemot férindring

och tekniska hjilpmedel,
* okad sikerhet och trygghet tor personalen, samt

* okad trygghet och tillit hos virdtagare och deras nirstiende.

Vidare var Triple-Helix synsitt fruktsamt for detta projekt. Samarbetet mellan forskare
och virdpersonal under behovsanalysen gav en holistisk bild av alla virdgivares arbets-
processer. Det gav en storre insikt i sitt eget och varandras arbete utan att paverkas

negativt av interna kulturella skillnader.

Som domin-experter kunde de medicinsk informatik-inriktade forskarna overfoéra de
kliniska och organisatoriska behoven till tekniska specifikationer si att de utvecklings-
foretagen kunde bygga system dir anvindarens fokus bibehélls. Implementationen

utfordes senare pa ett mycket professionellt sitt av de inblandade féretagen.

Kommun, landsting/primérvird och niringsliv strivar idag efter att forvalta forsk-
ningsresultaten, bide genom att hélla projektets syfte och mal vid liv och genom att
utoka test-sajten till en storre skala. Alla medverkande i detta projekt dr 6verens om
att kvalitet, trygghet och siikerhet fér personal, virdtagare och anhériga okar eftersom
nédvindig information finns tillginglig nir den behovs.
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Svensk sammanfattning ur:

Koch S, Higglund M, Scandurra I, Mostrom D. Old@Home — Technical Support for
Mobile Closecare, Final Report, October 2005 http://www.medsci.uu.se/mie/project/
closecare/vr-05-14.pdf

Kontaktperson

Sabine Koch
Karolinska institutet
sabine.koch@ki.se

Hemsida: http://www.medsci.uu.se/mie/project/closecare/
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VITA Nova Hemma

En av de senaste drens stora landvinningar da det giller foretagsledning ir insikten att
foretag och andra organisationer behéver fokusera pa de processer som skapar virde for
kunden/avnimaren. Hilso- och sjukvirden (HS) utgér hirvidlag inte nigot undantag,
utan dven dir dr behovet stort av processorientering och av férbittrad kommunikation
mellan olika virdgivare, mellan virdgivare och patient/nirstdende samt mellan IT-

systemen.

Den viktigaste av HS:s processer ir den s k vardkedjan, det vill séiga den process dir
olika vardgivare under en period samverkar for och med en patient f6r att héja dennes
livskvalitet. I virdkedjan samverkar en rad olika instanser ur bland annat primirvird,

sjukhusvard och hemsjukvird for att en efter en ge patienten den vird som erfordras.

Liksom de flesta verksamheter ir emellertid HS i dag organiserad i funktioner som var-

dera stdds av sina egna frin varandra tskilda I'T-system. Dessa system priiglas av att de:

* stoder enskilda funktioner pa ett bra sitt, men dr daligt anpassade till ett process-
orienterat synsitt dir sjukvirdens organisationsévergripande processer kan sam-
ordnas effektivt.

* har tillkommit vid skilda tidpunkter och dirigenom utvecklats inom olika
utvecklingsparadigm, for olika tekniska plattformar.

Trots dessa svirigheter ir det inte praktiskt mojligt eller 6nskviirt att “kasta ut” befint-
liga I'T-st6d och bérja utveckla nya system helt frin grunden.

For att hantera verksamhetens processer har en ny typ av IT-arkitektur bérjat utvecklas
med hjilp av s k processhanterare. Dessa verktyg visualiserar kommunikationen mel-
lan IT-system och mellan medverkande personal i virdkedjan med hjilp av process-
modeller, samt styr och exekverar denna kommunikation. En sidan processorienterad
IT-arkitektur kan dels mojliggora en enkel hantering och évervakning av kommunika-
tionen mellan I'T-systemen och dels avspegla verksamhetens processer. Det senare sker
genom att relatera modellerna i processhanteraren, som vanligen beskriver innehéllet
i den elektroniska kommunikationen mellan I'T-system, till modeller av verksamhets-
processerna, som iven omfattar manuella aktiviteter. Projektet VITA Nova (Vardens
IT-Arkitektur i Ny belysning) startades for att prova denna arkitektur tillsammans med
hjilpmedel som medger mobil tillgang till I'T-stodet i ett sammanhang dir basal hem-
sjukvard samverkar med primirvird och sjukhus. Férdelarna med att inféra en process-
hanterare i virden ir bland andra:

* att underlitta automatisk Gverféring av patienters pigiende behandling nir

slussning sker mellan virdenheter.
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* att visualisera denna slussning s att HS-personal ska kunna se vilka virdenheter
som varit inblandade i en patients behandling/ordination och se vad behandling-

arna/ ordinationerna bestitt i.

* att snabbt och flexibelt kunna dndra kommunikation mellan I'T-system niir verk-

samhets- och organisationsférindringar kriver det.

Mobila verktyg, som mobiltelefon och birbara datorer i kombination med Internet och
mobil kommunikation, erbjuder personal i hemsjukvirden méjligheten att pé ett flexi-
belt sitt erhilla information frin och tillféra information till I'T-system. En 13sning
byggd pa mobila system, processhanterare och en metod fér processintegration gér det

mojligt for hemsjukvardens personal att vid hembesok:

1) se vilka behandlingar som patienten har fitt bide vid den egna virdenheten och vid
andra vardenheter, samt fa information om vilken person vid virdenhet som kan

kontaktas for att fa ytterligare information om patientens tidigare behandling.

2) automatiskt erbjudas generell medicinsk kunskap knuten till ett visst tillstind i
virdkedjan. Exempel pa sidan kunskap kan vara tidigare erfarenheter vid HS vad
giller behandlingar och medicinska ordinationer.

3) tillféra systemet information om behandlingar/ordinationer pa ett effektivt och
strukturerat sitt redan vid hembesdket och inte i efterhand vid en stationiir dator

som dr det vanliga

4) konsultera expertis i realtid om patients behandling och i samband med detta bland
annat 6verfora information om sjukdomssymtom himtad ur medicinsk-tekniska

system eller t ex foton av sér eller skador.

Det dr i sammanhanget viktigt att virdkedjan konstrueras si att den blir tillrickligt
flexibel for att tillita individuella anpassningar till bide vardtagares behov och vardgi-
vares arbetssitt.

VITA Nova Hemma hade som mal att (maluppfyllelse kursiverad):

1. baserat pa den prototyp till integrerat datorstéd som utvecklats i det ursprungliga
VITA Nova, prova évergang till ett processorienterat syn- och arbetssitt inom hem-
sjukvirden inom ett begrinsat medicinskt omride (behandling av bensir) for att
dirmed pa sikt 6ka vardens kvalitet, effektivitet och sikerhet till nytta for patienter,

anhoriga, virdgivare och virdens 6vriga intressenter.

Projektet har via en fordjupad verksambetsanalys vidareutvecklat den ursprungliga pro-
totypen, genomfort utbildning av personal inom hemsjukvérd, primirvird och ben-
sirscentrum samt tagit prototypen i drift for ett antal relevanta patienter och i sam-

band dirmed utvirderat anvindningen av densamma.

74



VARDA IDEERNA

2. med hjilp av mobila system ge hemsjukvardens personal tillgang till precis den

information de behéver direkt i behandlingssituationen.

Projektet har anskaffat ett antal birbara datorer (laptops) i det mindre formatet tillsam-
mans mobiltelefoner med 3G samt digitalkameror. Dessa har konfigurerats si att de skall
Jfungera tillsammans pa ett anvindarvinligt sitt och si att de skall ge tillging till det

ovannimnda prototypsystemet.

I utlysningen till det program, som finansierat VITA Nova Hemma "IT i hemsjukvér-

den” uttrycks explicit tvd mal med programmet:

att bidra till en bra och kostnadseffektiv hemsjukvird genom att stimulera att
behovsmotiverade I'T-tjinster, produkter och medicinsk teknik utvecklas och
utnyttjas. Nya IT-baserade produkter och tjinster utvecklas for sivil den svenska
som den utlindska markanden.

Projektet bidrar till att utveckla en processorienterad I'T-arkitektur byggd pi en process-
hanterare genom att denna I'T-arkitektur anpassas till hemsjukvirdens speciella omstin-
digheter, samt integreras med anvindningen av mobila system vid hembesck. Detta med-
Jor bide en tidsvinst och en kvalitetsvinst. Det senare eftersom skiterskorna har tillging
till korrektare information direkt vid varje besok. En processorienterad I'T-arkitektur
underlittar ocksd for olika véirdenbeter att snabbt och flexibelt integrera varandras pro-
cesser och verksambeter, eller integreras med privata aktdrer. Dirigenom kan dynamiska
konstellationer bildas, vilka kan erbjuda vardtagarna helt nya tiinster, samt nya sitt att
arbeta for virdgivare. Speciellt vardefull har den tiinst visat sig vara som ger majlighet
Jor skoterskor 1 hemtjinsten att genom en forfragan med bifogade foton av sdret konsultera

experter vid Bensdrscentrum eller vid virdcentral.

att underlitta informationsflodet mellan vardgivare och de tekniska stédsystem 1

hela virdkedjan som kan effektivisera virden och bidra till kompetensutveckling.

Projektet bidrar till detta mal genom att processhanteraren stoder dverfiring av informa-
tion mellan I'Txsystem inom och mellan olika vardenbeter. Genom att, med hjilp av mobi-
la losningar, Gppna upp I'T-systemen for virdgivare som gir hembesok, kan virdgivarna
erhilla onskad information som stod vid svira beslut. Dessutom kan vdrdgivaren infira
information i systemet om behandlingar och ordinationer redan vid hembesoket, vilket
minskar risken for att felaktig information tillfors I'T-systemen, till exempel pd grund
av glomska och svdrigheter att tolka handskrivna dokument i efterhand. Genom proces-
sorienteringen kan vdrdgivarna ocksd folja den virdkedja som de deltar i. Dirmed far
de en bittre helbetssyn pd sitt arbete, vilket leder till fler initiativ och Gkat engagemang
hos medarbetarna. Vidare underlittar processhanteraren snabba forandringar av informa-

tionsflodet mellan I'T-systemen. Anvindare av processhanteraren behiver bara dndra i de

75



VARDA IDEERNA

processmodeller som visualiserar och styr arbetsflodet. For detta andamdl finns hos process-
hanteraren anvindarvinliga verktyg. Déirmed kan systemet pai ett mer flexibelt sitt stodja

de verksambets- och organisations—forindringar som sker inom vdrden.

Projektets konkreta resultat dr ett IT-system baserat pa processhanteraren. Systemet
inkluderar éven organisation for drift och anvindarstéd. Det har utformats utifrin en
omfattande verksamhetsstudie hos samtliga avnimarorganisationer. En utredning av
system- och nitverkssikerhet hos existerande system och nitverk har ocksd genom-
forts. Ett viktigt delresultat dr forbittring av journalhandlingen ”behandlings-medde-
lande”, som inférdes i den férsta fasen av VITA Nova. Denna konsoliderar en rad olika
dokument och formulir och anvinds fér notering av ordinationer och behandlingar
samt vid slussning av patient mellan olika virdenheter. Behandlings-meddelandet har
byggts in i I'T-stédet och ger mojlighet till olika vyer for olika slag av virdpersonal.
Systemet finns implementerat i en test- och en driftversion. Den senare har satts i drift
i en begrinsad pilotstudie. Forslag till ytterligare forbittringar av system och rutiner

baserat pi erfarenheter frin pilotstudien har utarbetats.

Vidare har en jimforelse genomforts av hur behandlingsmeddelandet, som bygger pa
VIPS modell {6r omvirdnadsdokumentation, kan mappas mot nigra viktiga standarder
inom hilso- och sjukvarden. Denna studie ger vid handen att det dr méjligt att gora
sddana mappningar av storre delen av behandlingsmeddelandet pd ett direkt sitt mot
resp standards generella modell, men att man fér de aterstiende delarna maste tillgripa

de olika specialiseringsmekanismer som de tillhandahéller.

IT-stod och arbetssitt har utvirderats genom en omfattande intervju- och enkitstudie.
Stodet har anvints av sjukskéterskor/distriktsskéterskor vid hemsjukvarden, primir-
virden och linssjukvarden. Distrikskéterskorna vid hemsjukvirden har ocksd anvint
mobil utrustning, det vill siga birbara datorer och telefoner med 3G. Dirigenom har
de kunnat fi tillging till systemet pa distans, det vill siga hemifrin patienten. Aven
digitalkameror har anvints for att fotografera bensar hos patienter, och foto har dirmed

kunnat bifogas behandlingsmeddelandet.
IT-systemet har anviints, och dirmed forindrat sittet att arbeta, pé fljande sitt:

* Nir linssjukvirden har dndrat den ordinerade behandlingen fér en patient har detta
dokumenterats i I'T-systemet, vilket gjort det mojligt for distriktskoterskor vid pri-
mirvirden och hemsjukvirden att ta del av dessa ordinerade behandlingar via sys-
temet. Tidigare har patienten fatt med sig information om den ordinerade behand-
lingen i form av ett pappersdokument efter besok hos linssjukvirden. Patienten har
vidarebefordrats detta pappersdokument till distriktsskéterska vid hemsjukvarden
eller primarvarden, som déi fort in informationen i sina respektive journalsystem

manuellt.
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Distriktskoterskor vid hemsjukvard och primirvard har gjort journalanteckningar i
I'T-systemet efter behandlingar och bifogat foto pa bensiren. Det har gjort det mdj-
ligt tor personal vid olika virdenheter att f6lja en patients behandlingar oavsett vid
vilken virdenhet som behandlingen genomférts. Dessutom har bensérets status och
historia kunnat studeras tack vare de tagna fotografierna. Detta har inte varit moj-
ligt tidigare. Vanligen har istillet till exempel distriktsskoterskorna vid hem-sjuk-
vérden ringt upp primirvirden och fragat vilka behandlingar som genomforts vid
primirvarden, alternativt att primédrvirden har kontaktat hemsjukvirden per telefon

och beriittat vad som gjorts.

Disktriktskoterskor vid hemsjukvarden och primérvirden har ocksd kunnat konsul-
tera expertis vid linssjukvirden med hjilp av IT-systemet. En fraga har stillts i I'T-
systemet och eventuellt foto har bifogats. Linssjukvirdens expertis har di kunnat
lisa frigan och studera foto samt ta del av patientens samtliga behandlingar bide

vid primidrvird och hemsjukvird innan svar har returnerats.

VITA Nova-systemet och sittet att arbete med detta har utvirderats genom en obser-

vations- och intervjustudie med de sjukskéterskor/distriktsskoterskor vid hemsjukvérd,

primirvard och linssjukvird som arbetat med systemet. Utvirderingen visar bland

annat pa foljande fordelar med systemet:
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Uppkoppling mot Internet via 3G-telefon och birbar dator har fungerat relativt bra.
Distriktsskoterskor vid hemsjukvirden har snabbt fitt tillgang till I'T-systemet i
realtid i samband med hembesdk hos patient.

Journalanteckningar efter behandling vid hembesck har kunnat féras in direkt i sys-
temet. Dirmed har risken att glémma bort att dokumentera vissa detaljer minime-

rats.

Distriktsskéterskor vid hemsjukvard och primirvird har haft tillging till senaste

ordinerad behandling frin linssjukvirden f6r de olika patienterna

Frigestillning kan skrivas (och foto bifogas) och skickas direkt till experter vid ben-
sirscentrum, vilka kunnat svara pa friga. Det har mojliggjort en snabb ater-kopp-
ling vilket gynnat patienter di dessa kan slippa onédiga besok vid linssjuk-varden.
Detta har ocksa gynnat kompetensutvecklingen hos distriktskéterskorna.

Personal vid de olika virdenheterna har haft tillgang till information om patien-
tens hela drende oavsett vid vilken virdenhet som patienten behandlats. Personalen
far dirmed en bittre helhetssyn pa patienten, till exempel hur bensaren utvecklats,

vilka behandlingar som prévats och erfarenheter dragna vid olika virdenheter.

Utredningen visar ocksa pa nigra problem:

En stor nackdel har varit att det inte funnits resurser att integrera VITA Nova-
systemet med befintliga journalsystem. Distriktsskéterskorna har dirfér tvingats
att dubbeldokumentera journalanteckningar bade i I'T-systemet och i journal-syste-

men.

Ibland har de distriktsskoterskor vid hemsjukvirden som kopplat upp sig mot
Internet med 3G-telefon tappat kontakt med Internet och dirmed forlorat delar av

den information som precis skrivits in.

Ibland har ingen kontakt med I'T-systemet kunnat upprittats. Distriktsskéterskorna
har da tvingats dokumentera pd det "gamla” sittet for att senare, nir kontakt upp-

rittats med I'T-systemet, kunnat dokumentera ocksa i detta.

Bensir dr bara en diagnos dir kommunikation mellan linssjukvird, primirvird
och hemsjukvard ir nédvindig. For att fi nytta av systemet maste det generaliseras
sd att det fungerar dven for andra diagnoser. Systemet miste ocksa effektivt kunna

hantera patienter med flera samtidiga diagnoser (si kallade multisjuka patienter).

En utforlig beskrivning av projektet och dess resultat finns i projektets slutrapport
(VITA Nova consortium (2006), "VITA Nova slutrapport”, Hogskolan i Skévde).
Ytterligare information finns ocksé pa http://www.his.se/iki/vita_nova_hemma.
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Forteckning dver intervjuade personer

Eva Andersson
Karl-Erik Andersson
Roger Andrée

Stig Berild

Bjérn Bjork

Annica Eng

Anita Eriksson-Pallinder

Hikan Eriksson
Daniel Forslund

Lena Furmark-Loéfgren

Lars Gatenbeck
Ante Grubbstrém
Thomas Gut

Perry Goransson
Ann Hedberg Balki
Ulf Hertin

Maria Hill

UIf Jacobsson
Lars-Ake Johansson
Mikael Johansson
Lennart Jonasson
Urban Jonsson
Agnetha Karlberg
Goran Larsson
Jonas Larsson

Lars Ferner Larsson

Mats Larsson

Socialnimndsordférande Umea

Styrelseordforande Andersson&Bydler

IT Chef Karolinska sjukhuset

Konsult, modell och metodexpert

IT-strateg SKL

IT-strategiansvarig SLL

VD Techta inom Connecta, tidigare VD Carelink
Professor, KS, bl a fd programansvarig ITHS-programmet
Departementssekreterare Socialdepartementet
Affirsansvarig Microsoft, ordférande SLITS

VD GZ Group, tidigare sjukhuschef Karolinska
IT-Direktér Sérmland, ordf. NPO

Fristaende konsult

Infosiikerhetschef SLL

Chef Vird och Omsorg SKL

VD Mawell

Niringsdepartementet, tidigare i I'T-strategigruppen
Fristiende konsult, tidigare CIO SLL

Alkit Communications, delprojektledare NI-projektet
Ansvarig I'T-samordning VGR

Kommundirektér Nacka

XEEDA, tf CIO SLL

Projektledare Norrbottens Lins Landsting
Fristiende konsult

Vardsamordningsansvarig SLL

Projektledare Tiby Kommun

Affirsomridesansvarig, ORACLE, ordf. likemedelsverket
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Chef Bestillarkansliet, tidigare CIO VGR
Projektansvarig kommunernas I'T-Strategi SKL
Niringsdepartementet

Overlikare Skévde

Produktchef CAMBIO

Tidigare WM Data och ordférande, SLITS
Sjukhuschef Angered, VGR

I'T- strateg SKLL

Verksamhetschef Astrid Lindgrens Barnsjukhus
Professor medicinsk ritt Uppsala universitet

Jonképings lins landsting, ansvarig f6r infosamordning pé
SKL:s uppdrag

TF VD Ortivus
Styrelseledamot CAPIO och S:t Gérans sjukhus
FOU-chef, Karolinska sjukhuset
Forsiliningschef HP

VD Visuera

Samt frin vINNOvA och VINNoOvVAs projekt:

Gunilla Lundén
Monica Winge

Rose-Mharie Ahlfeldt

Benkt Wangler

Sabine Koch

Eva Bergstrom

Programansvarig, I'T i hemsjukvarden. viNnnova

Affil. Lektor, Karolinska Institutet, projektledare f6r
SAMS och Mobisams

Lektor Skovde universitet, med i VitaNova-projektet

Professor emeritus Skovde Universitet, projektledare
VitaNova

Professor Karolinska Institutet, projektledare Old@Home

Projektsamordnare Umed kommun, projektledare TILLIT

Aven Mikael von Otter (IT-telecom-féretagen) och Thomas Gliick, (IVA) har bidragit

med synpunkter, t ex betriffande limpliga kontakter att intervjua.
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Referenser och lankar.

Nationella I'T- strategin f6r vird och omsorg

Nationell Handlingsplan f6r I'T 1 Vard och Omsorg

Nationell Informationsstruktur (NI) www.socialstyrelsen.se/ni
Beskrivning av organisation och planer:
www.liv.se/sidkat/5747/PV-konferens%2027%20april%2007.ppt
Bestillarfunktionen f6r nationell IT i vird och omsorg

En presentation av Goésta Malmer:
www.kith.no/upload/3592/gésta_malmer.pdf

T1IS Tillimpad Informationsstruktur, Presentation av Annika Terner 2007
Info om V-TIM och TIS:
www.carelink.se/utvecklingsarbete/vardinformation/tis/

Hans, 74 4r, PENG- modellen

Terminologicentrum TNC (Sveriges nationella centrum fér terminologi och facksprak).

www.tnc.se
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Bilaga d)

Fullstandig hypoteslista och genomsnittliga svarsresultat

Hypotesernas betydelse for svirigheterna att ateranvinda projektresultat dr virderade
i skala 1-4, dir 4 innebir “mycket betydelsefullt”, 3 innebir "ganska betydelsefullt”,

2 innebir "viss betydelse” och 1 innebir "saknar betydelse”.

De hypoteser som har fatt det hgsta genomsnittliga virdet har fetstilsmarkerats.

Genomsnittet dr baserat pa 43 enkiitsvar.

Som framgir av resultaten visar undersékningen att de intervjuade anser att minga av

hypoteserna dr sanna, dvs ir viktiga orsaker till att projektresultaten inte ateranvinds/

kan ateranvindas. Detta dr naturligtvis i sig ett av de viktigaste problemen.

Snitt/
Hypoteser beddmning
A politiska
Vardgivarna har inget ekonomiskt incitament att samverka 3,3
Qvilja att driva centrala I6sningar 2,6
Bristande samarbete mellan landsting och kommuner (aven fullméktige) 3,1
Den kommunala sjalvbestdmmande ratten 2,6
Motstridiga lagar kan tolkas pa olika satt och ge ursakt for att inte agera (eller forsvara) 2,6
B tekniska
Ny l&sning tar ej bort befintliga rutiner 2,7
Alltfor oprévad teknologi anvands 2,3
C ekonomiska
Leverant6rerna kan inte hitta tillrackligt stor bestéllare 2,3
Leverantdrer saknar motivation/incitament att samarbeta och integrera sig 2,5
Totalkostnaden ofta okénd/hog — alltsa riskabelt 3,0
Svara kalkyler (6ver ars-skiften/langt till intakter) 2,8
Vardgivarna saknar incitament att anvanda IT-l6sningar 2,4
Lonsamhets/ nyttokalkylen gar ej att géra pga bristande underlag 2,8
D personliga
"Not invented here” 2,9
(Emotionella) bindningar till existerande I6sningar 2,7
Teknisk religion — "fel” teknisk |6sning 2,5
Egen insats oklar eller odnskad 2,3
Relationer till leverantor gor att andra lésningar omedvetet favoriseras 2,5
E integrationssvarigheter
Existerande system har okand eller varierande datakvalité — gar ej att integrera med 3,0
Alla implementationer blir olika — projektet maste géras om pa nytt pa varje stélle 2,7
Oférmaga att sammanstélla krav fran berérda anvandarkategorier — gar ej in
i verksamheten 2,8
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G kvalité i projektresultaten

Losningarna ar totalt sett inte tillrackligt bra 2,5
Bristande modularitet — allt eller intet — blir intet 2,6
Losningen ar onddigt svar att integrera 2,6
H bristande kunskap/férmaga

Ingen processforstaelse hos mottagare, alternativt i projektresultatet 2,8
Lyckas ej férena IT och verksamhet 3,0
Beslutsfattares kunskap om projekten och hur de kan generaliseras ar for lag 3,2
Leverantdrer osakra pa vad man ska satsa pa och néar 2,6
Svart att skilja forsknings-projekt fran piloter inom IT-anvandning 2,4
| organisatoriska

Oférméaga att ta beslut — bristande ledarskap 3,2
Alltfér manga involverade beslutsfattare 3,0
Avsaknad av egen utv-organisation — totalt leverantérsberoende gor att anpassningar

ej kan goras 2,4
Beslutsfattare/ bestallare saknas 2,7
Medel totalt for alla fragor: 2,7

84




VARDA IDEERNA

Bilaga e)

Forslag och viktiga synpunkter fran de intervjuade i punktform.

OBS: Forslagen nedan ir ej redigerade, utan si nira rena citat som méjligt — négra

kan vara sinsemellan motstridiga — se t ex de tva forsta forslagen/kommentarerna under

punkt 3 nedan!

e1) GRUNDFORUTSATTNINGAR

1. Infrastrukturella komponenter

Minga finns eller ir pa vig

Men fler behévs. Integrationsmotor kanske ér pi ging (Ensemble) — bér under-

litta spridning av resultat

OBS att metodiken, arbetssittet, 1 projektutveckling, processbeskrivning, och
inférande bor uppfattas som en del av infrastrukturen!

Det ér svart att dteranvinda en del i en helhet nir de jvriga delarna inte finns pé
plats!

SKL och staten maste tillsammans 16sa e-ID-fragan!

2. Tydlighet

Ta fram en lathund — som sedan stindigt uppdateras — f6r hur projekt skall géras

dteranvindningsbara, med hinsyn tagen till standards och beslut m m

Det behévs en bild och beskrivning éver sambanden mellan alla satsningar pa

begrepp och modeller

3. Begreppsapparaten

Allt meddelandeutbyte bér baseras pi HL7
TNC kanske kan anvindas? Men HL7 ir oanviindbart
Begreppsapparaten for kommunal omsorg halkar efter; ticks ej av SNOMED

Den nya patientdatalagen kommer att driva fram en tydlig normering av begrep-

pen betriffande t ex journaldata

T1IS, SNOMED, NPO, NI etc skall ta fram en anvindarinstruktion for projekt
att f6lja

NI skulle kunna styra hur samverkan skall ske mellan alla begrepps- och modell-
satsningar som pagar

Sikerstill att de viktigaste begreppen i t ex SNOMED definieras forst!
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4. Mekanism f6r att certifiera produkter och projektresultat behovs

5. Tiden att "lata hundra blommor blomma” ir dver, dtminstone f6r de grundliggande
satsningarna

6. Det behovs en grupp som haller reda pi alla resultat och pagéende projekt, och spri-
der info om det. Den gruppen skall ha budget och en langsiktig plan.

7. Hur skall Landstingens infrastruktur (vertikal) kunna mota Kommunernas (hori-
sontell)?

o

SJUKVARD

MEDBORGARPERSPEKTIV

8. Sverige ligger inda lingt framme — vi skall koordinera EU:s motsvarighet till NPO
9. Politisk styrning kan sikra framging. Ex virdguiden.

10. Anbudsstoppet for de som medverkar i projekt — kanske for medverkan av de bista
konsulterna t o m — gér att satsningar dor och leverantorer blir forsiktiga

11. Gemensamma resurser behovs — kanske via Rikskvalitetsprogrammen?

12.SLL siitter upp en infrastruktur f6r nya virdgivare — sidana standards pa regional

basis maste underlitta ateranvindning for projekt som foljer dem!
13. Det krivs en tydlig uppdelning mellan SKL och statens roll
14. SoS skulle kunna kriva totala processkalkyler pa lagom detaljerad nivé
15. Vem féretrider en patient? Oklart

16. Patientens krav pi valfrihet — pa bekostnad av likarmakt och politkerstyrning! —
samt myndigheternas krav pé uppf6ljning och jimf6rbarhet driver fram ett ckat I'T-
stod

17. Staten ir for svag.
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e2) VAD PROJEKTEN KAN GORA OCH TANKA PA

1.

9.

Forankring behovs pa fyra nivier:

Politiker
Vird/Omsorgs-ansvariga

Berird vard- och omsorgspersonal
IT- ansvariga

Aven patienter och nirstdende mdste involveras
Bredare, parallell, implementation av projekten
Bersrda parter bor committa sig i forvig

Modularisera projektresultaten for enklare dteranvindning. Skilj speciellt pi det
som madste goras pa nytt i anpassningar for varje nytt stille, och det som dr "plug

and play”.

Gor kalkyler som visar lonsamheten/nytta frin flera olika perspektiv (patient, sam-

hille, virdersittning, berdrd personal etc)

. Undvik linga projekt, de leder till att viktiga personer byts ut under resans ging,

och att andra férindringsbehov kommer i fokus
Skilj grundstomme frin specialfall (ex VITA NOVA bensir — diabetes)

Flodesbeskrivningar miéste innehilla samspelet mellan bade verksamhet — verksam-
het, mellan verksamhet — IT, och IT —IT, dvs informationsflddet mellan olika IT-

program!

Tink redan i borjan av projektet att resultatet skall vara majligt att skala upp

10. Sikerstill att rekommendationerna frin Info VU anvinds (liksom 6vriga rekom-

mendationer frin SoS)

11.1 bolag typ IBM leder endast var 80:e projektidé till en kommersiell produkt. Det

giller att ha ritt férvintansnivi! I Silicon Valley ett av tio.

12.Det behovs en nuligesanalys att jimféra med, si att forbittringspotentialen kan syn-

liggoras

13. Utga frin befintlig vetenskap om hur resultat skall och kan spridas

14. Prioritera utifran interaktion med patient
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15. Minga av projekten #r bra, men i tillimpningen blir det brister i anvindaranpass-

ningen f6r nigon/nagra anvindarkategorier
16. Ta hojd for att process stod och — forstielse dr mentalt komplext och kriver kunskap
17. Projektens anvindning dr ofta for smal, och de avslutas for tidigt i férankringsfasen
18. Nya projekt from idag bor pragmatiskt anpassa sig till TIS. Imorgon till NI

19. OBS att processer blir, och skall bli, olika fér olika virdgivare. Det beror bl a pa var
flaskhalsarna sitter!

20. Professionell infospridning av resultatet behovs
21. Projektens styrgrupp miste dgna tid att vara evangelister

22.Flera olika kalkylmodeller behovs zidigr i projektet, f6r olika intressenter. Ex: utan

telemedicin kan man f4 betalt for fler besok

23. Tillampningarna av projekten blir ofta teknikreligiésa — och da kan de inte spridas
vidare. Sirskilt inte om tekniken dr ny och omogen.

24. Satsa mer pa enkla basala tjinster, typ “himta patient-id”

25. Storre tydlighet betr huruvida projektet avser att skapa en lokal 16sning eller en
generell produkt

26. Abstraktionsnivin betr Mobisams och andra resultat som forutsitter processfors-

téelse dr for hog
27. Vart 5:e projekt (ca) borde fi fortsittning — men inte fler!
28.En del projekt (Mobisams t ex) har faktiskt resulterat i produkter!
29. Spridningskostnaden (eftervirden!) underskattas!

30.OBS att SoS redan har en termdatabas med definierade begrepp. Den skall vil

anvindas!
31. Projekten liggs pa en for hog forvintansniva

32.Kor inte projekt med ny teknologi, utan projekt med nya sitt att anviinda befintlig
teknologi

33. Programverket.se och e-ringen ir befintliga nitverk for spridning av resultat

34. Utnyttja mojligheterna, och lev upp till kraven, i regelverket, och speciellt den nya
Patientdatalagen
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35. Projekten bor gora en “positioneringskarta”

* Finns 16sning?
* Integrationsproblemen?
* Benigenhet att anvinda 16sningen?

Ger bedémning av spridningspotentialen.

36. Projekten fir inte pigd over en mandatperiod in i nista

37. Undvik 18sningar som innebir att personal méste logga in och ut!

38.Resultaten gir inte att utvirdera si snabbt (3-5 ar!). Uthallighet behovs — Old@

Home ir ett bra exempel

39. For att kunna spridas behover projektresultaten fa acceptans frin de viktiga organi-

sationerna och deras foretridare

40. Det ir inte tillrickligt klart definierat i forvig nir projektet ir "klart” — vilket leder

till att man inte siitter forvintningarna pa resultatet ritt.

e3) HUR VARD OCH OMSORG KAN OKA SIN MOTTAGLIGHET

1

Det behovs en “kirna” av verksamhetsutvecklingskompetens. Girna pa assignment

(jfr IT-org-avsnittet)

Sikerstill att ersittningsmodellerna inte missgynnar I'T och/eller processforbitt-

ringar (exempel: ersittning forsvinner om vird gérs pd distans)

Privata virdgivare fir inte kopa sjukhem — dven fast vird- och omsorgsprocessen di
far en enda igare!

”Om det behovs skall en patientansvarig likare utses” — dvs processansvarig! Star i
ny SoS-féreskrift SoSFS 2007:10

Vissa typer av projekt och projektinnehall skapar ej engagemang, t ex begrepp, pro-

cesser, gamla i hemmet. Tyviirr.

Forklara varfor likemedelsutvecklingsresultat sprids relativt snabbt medan projekt
med I'T-stod inte gér det

Virdens resurser dr "gratis” i projekten — dérfor blirverksamheten f6r daligt committad!

De som stiller upp med resurser bér fi betalt for det, per nedlagd timme.

Forvaltningsorganisation miste sittas upp!
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9 Processigare i verksamheten maste finnas eller utses

10 Den totala resursatgingen for en virdprocess ir oftast okind och oredovisad
11 Delar av varden ir skeptiska mot privata aktérer med vinstsyfte

12 Sjukvérdens kvalitetskrav dr hogre dn andra verksamheters

13 AteranvindningavKompetens; Verksamhetslssningar; Produkter. Nivi 1 drviktigast!!
Vem dger den frigan? Vem dger nitverk for detta?

14 Det finns ménga olika nivéer pa hur journaler kan samverka. Viktigt att vid varje

tillfille vilja ritt metod utifrin ett pragmatiskt synsitt
15 viNNova-projektens resultat maste ateranviindas i allt begrepps- och modellarbete!

16 Kom i forviig Gverens om vem som tar det avgorande beslutet betriffande t ex “skall

vi infora TILLIT”

17 Representanter frin svensk sjukvird behover aktivt medverka i OASIS, w3c, OMG

etc

18 vinNova -projekten och liknande har skapat en mycket storre insikt i att det finns

ett 6kat behov av samarbete med kommunerna
19 Ar privatiseringen i detta avseende av godo:

* franchisingregler miste skapas, interface till likemedelsregister etc
eller av ondo

e okat kaos?

20 Det behovs aktuella berikningar av kostnad/kvalitet fér hela vardprocesser, inklu-

sive omsorg
21 Talagom stora regionala grepp
22 Aven smi applikationer f6rtjinar att integreras

23 Balans maste skapas mellan 4 ena sidan iterativ utveckling, 4 andra sidan en sty-

rande, utviljande och standardiserande kraft

24 Det dr relativt litt att fi kommuner och landsting att samarbete — men det behovs

pengar for just detta

25 Administrativ rationalisering kan minska makt — motarbetas di, till skillnad frin

medicinska f6rbittringar
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26 Citat: ”V1i har en bittre idé (!) 4n det hir (existerande!) projektresultatet

27 Faststill franchisingvillkor f6r privata vardgivare — kommer att leda till standardi-

serade interface!
28 Lyckat exempel: WM-Datas operationsplansystem. Skarpt i Kristianstad.

29 Staten ir fortfarande for tillbakadragen — t ex for NPO. OBS att SKL inte foretrii-
der privata virdgivare. Likasi skulle kommunerna behéva mer av statlig hjilp/styr-

ning.
30 SKL idr bide bestillare och utférare. Leverantdrer anser att detta dr diligt.
31 Personresurser méste dteranvindas. Exempelvis Projektledare.

32 Det finns inga styrparametrar for att synkronisera utvecklingen — tex si att ett

landsting viintar in resultat frin ett annat
33 Regionalpolitik paverkar upphandlingar och motverkar spridning!
34 Traditionen med starka klinikchefer gér att projekten drivs suboptimalt
35 Lit patienten bli kravstillaren!
36 Chefsrollen i varden ir f6r svagt definierad och fér svagt besatt
37 Det saknas incitament att silja 16sningar vidare
38 Journalsystem har spelat ut sin roll — satsa pd e-tjinster
39 Hur skéta undervisning? Ar avidentifiering av data inte tillrickligt?
40 Universiteten bor arbeta med alla landsting, inte bara sitt lokala

41 ”Om det behovs, skall en patientansvarig likare utses” — dvs processansvarig! Stir i
ny SoS-féreskrift SoSFS 2007:10

42 ACTION- projektet i Bords ir ett gott exempel, med totalkostnadskalkyler for

vird/omsorgsprocessen

43 Obstetrix ir ett annat positivt exempel som ledde till ett dndrat, standardiserat,

arbetssitt
44 Ansvaret for verksamhetsutvecklingen ligger ingenstans

45 ”Var TILLIT inte framgangsrikt? Jag trodde det var i full produktion?”
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46 Forankring i likarskriet kriver st6d frin “trendriktiga” likare (jfr Sudden i
ishockey-VM!)

47 Det gir bevisligen att koppla ihop alla berérda i en gemensam journal (COSMIC i
o—gétland)

48 Sprid info om goda exempel
49 Virden maste bli bittre pi att definiera och kéra projekt. Framging féder framgang

50 Inte "patienten i fokus” utan “patientens fokus”!.

e4) VAD VINNOVA OCH ANDRA FINANSIARER KAN GORA

1. Anvind Demonstrator-2 programmet

2. Triple-Helix-modellen bér ocksé anvindas i uppféljning
3. VINNOvAs projekt ir ofta for sjukskdterskedrivna

4. Otillrickliga satsningar ger diliga resultat

5. vINNovA — och andra — bér undersdka hos chefslikare och politiker och bestillar-
organisationen vad som har hégst prioritet och bist spridningsférutsittningar, och
satsa dir.

6. Hur foljer vinnova 16pande upp sina projekt?

7. PPP skulle kunna underlitta kommersialiseringssteget
8. Ordna ett organiserat erfarenhetsutbyte med bankerna!
9. Kan vinnova fylla luckor i det nationella arbetet?

10. Kriv underskrivna samarbetsplaner mellan kommun och landsting innan projekt

startas
11. Hur kan forskning bidra om det handlar om att inféra det som redan finns?

12. Starta inte projekt om det samtidigt finns liknande projekt pi ging inom regionen
—exempel VITA Nova
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e5) SYNPUNKTER PA LEVERANTORER OCH IT-ORGANISATIONER

1. IT-branschen skénmalar; ingen tror lingre pi beskrivningarna
2. Gemensamt utvecklingsnav f6r att sikra dteranvindning behdvs

3. Ien normal koncerns utvecklingsorganisation finns de arbetssitt som miéste skapas i

varje virdprojekt redan etablerade
4. Leverantorerna samarbetar inte utan obstruerar varandra

5. Marknaden ér for spretig for att kommersialisering skall lyckas bra. ALMI kanske
kan liggas in i modellen f6r detta!

6. "Att samordna I'T-utvecklingen/-anvindningen/-ansvariga ir som att valla en flock
katter”

7. Leverantérerna deltar i triangelmodellen av andra skil dn att utveckla en produkt
8. Produkter skapas inte eftersom marknaden dr odefinierad — vem ér kunden?

9. SLIT skulle kunna gora tydliga gemensamma prioriteringar — men di maste vard-

ansvariga delta i SLIT!
10. IT-avdelningarna férhindrar spridning om de inte har kontrollen

11. IT-avdelningarna ir alldeles f6r teknikorienterade. Ofta ir bara 5-10 % av persona-

len utvecklings- och verksamhetsprocessorienterad.

12.T'T-avdelningarna engagerar sig inte i projekten, och stoppar dem

13. Ateranviind kompetensen i QULTURUM? Eller i en virtuell utvecklingsorgani-

sation.

14. Bygg konverteringssystem — OBS! inte = kommunikationsvixel eller integrations-

motor!
15. IT-chefer betraktar inte processlosningar som "IT”
16. Miinga chefer i virden och IT tror att 16sningar kan kdpas firdiga fran leverantorer
17. En huvudleverantér f6r varje region — dr det bra eller daligt?
18. Exempel: Boras och Sahlgrenska har bida Melior, men kan inte utbyta data

19.7om man fir nigon dver hamnar den personen pid I'T” — befrimjar lyckad utveck-

ling?

20.1T uppfattas som ett hinder, inte ett hjilpmedel.
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Varda idéerna!

Hur skall svensk vard och omsorg klara den férestiende utmaningen med en
alltmer dldrande befolkning? Gar det att minska den omfattande administra-
tionen utan att tappa i kvalitet? Kan vi hér, som i andra branscher, hitta nya
arbetssitt med hjilp av IT?

Eller dr virden och omsorgen i Sverige for organisatoriskt splittrad — behovs
tydligare samordning? Ar det skilet till att de manga goda initiativ som tas
oftast rinner ut i sanden utan att skapa varaktig nytta, eller finns andra orsaker?
Ar det T-et, och inte I-et, i IT som fatt éverhanden?

Med utgingspunkt fran fyra viktiga projekt som VINNOVA delfinansierat
inom omréadet mobila 16sningar f6r hemsjukvard stills dessa och andra viktiga
frigor i den hir boken. Hir hittar ni ocksd svar och forslag till forbattrings-
atgirder frin drygt femtio ledande personer inom svensk vird och omsorg, som

belyser problematiken frin minga olika perspektiv.

Sa lds girna boken, och hjilp till att genomfora forslagen till forbattringar, det

vinner vi alla pa, bade vardgivare, skattebetalare och patienter!

VINNOVA ar en statlig myndighet
med uppgift att framja hallbar tillvaxt
genom finansiering av behovsmotiverad forskning
och utveckling av effektiva innovationssystem

VERKET FOR INNOVATIONSSYSTEM — SWEDISH GOVERNMENTAL AGENCY FOR INNOVATION SYSTEMS

VINNOVA, SE-101 58 Stockholm, Sweden Besok/Office: Master Samuelsgatan 56
Tel: +46 (0)8 473 3000 Fax: +46 (0)8 473 3005
VINNOVA@VINNOVA.SE  WWW.VINNOVA.Se
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