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Sammanfattning

Region Gotland star i och infor betydande utmaningar till £6ljd av en vixande andel dldre
invanare, 6kad forekomst av kroniska sjukdomar samt levnadsvanor som bidrar till 6kad
ohilsa. Samtidigt skapar medicinska och tekniska framsteg nya méjligheter till behandling,
vilket dr positivt, men innebir sammantaget ett kraftigt 6kat behov av vard och omsorg.
Dessa behov ska motas i ett lige dir tillgdngen pa resurser i form av kompetens, ekonomi
och lokaler dr begrinsad.

For att sikerstilla god hilsa f6r Gotlands invanare och fortsatt kunna erbjuda skola, vard
och omsorg av hog kvalitet krivs en omstillning till ett mer hallbart samhallssystem for
hilsa med tydligt fokus pa hilsofrimjande och férebyggande arbete. Omstillningen berér
alla medborgare, Region Gotland som arbetsgivare, skolan och andra aktérer 1 manniskors
vardag, omsorgen samt hilso- och sjukvirden. En del av omstillningen ber6r specifikt
varden och omsorgen, den delen benimns God och nira vard och pagir i hela Sverige.
Ett forvaltningsgemensamt omstillningsarbete pagar inom Region Gotland, med en
gemensam malbild som anger riktningen for arbetet. Denna firdplan konkretiserar
omstillningen genom fem prioriterade forflyttningsomraden utifran nuldget for halsan pa
Gotland. Firdplanen vinder sig till hilso- och sjukvardsférvaltningen, socialférvaltningen,
utbildnings- och arbetslivsforvaltningen samt regionstyrelseforvaltningen inom
organisationen Region Gotland, samt verksamheter som arbetar pa direkta uppdrag av
Region Gotland inom vard och omsorg.

Denna firdplan dr version fyra, arbetet gors sedan 2024 i ordinarie strukturer. For fragor
som behover hanteras i samverkan si sker detta med stod i samverkanstruktur skola, vird
och omsorg. Inriktningen ér att firdplanen som dokument ska avslutas 2027. Vissa
omraden kommer att ta mycket lang tid innan arbetet i realiteten kan betraktas som klart,
det viktiga f6r dessa omraden ir att det finns etablerade processer som sikerstaller att
arbetet fortskrider ndr firdplanen avslutas.

Ett politiskt dgandeskap dr avgorande for att omstillningen ska lyckas. Varje forvaltning
ansvarar for den del av omstillningen som behover ske 1 den egna foérvaltningen.
Respektive nimnd/styrelse har en central roll i att efterfriga hur arbetet fortgar.
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Omstallning till ett starkt samhallssystem for halsa

Ett starkt samhillssystem for hilsa tar sin utgangspunkt i méinniskors vardagsliv och stirker
forutsittningarna for individens hilsa. Stdd och insatser ges sa nira minniskors vardag som
det dr funktionellt. Ndr behov inte kan tillgodoses pa en ”niva” sker stegvis samverkan med
nista del i systemet. Den gemensamma malbilden om hilsa genom hela livet for individen
skapar ett samhillssystem med en rérelse som ”drar” mot det friska.

\ Tillsammans for basta méjliga

hadlsa genom hela livet

Specialiserad
vard

Primarvard

Stod for kropp
och sjal

Vardagsliv

Alla har ett ansvar for omstallningen
Samhillet behdver utformas sa det skapas goda férutsittningar f6r hilsa. Férmagan och
forutsittningarna skiljer sig mycket at mellan individer. Olika behov maste darfér motas pa

olika sitt. =
="

God hilsa borjar i medborgarens

vardag, aktOrer som finns i individens

pqot ansvar

minniskors vardag dr darfor
centrala for ett starkt

Samhillets ansvar
Attt skapa forutsitiningar

samhillssystem f6r hilsa. Exempel

pa stora aktorer inom Region
Gotland ir skolan och Region
Gotland som arbetsgivare.

Aven verksamheter som arbetar med att ge stéd it medborgare, till exempel individ och
familjeomsorg, dldreomsorg samt omsorg om personer med funktionsnedsittning och
verksamhet inom kultur och fritid 4r centrala for ett starkt samhallssystem som frimjar
hilsa genom hela livet. Forstds har dven andra verksamheter inom regionen viktiga roller.

4(22)



Region Gotland

Arendenr HSN 2026/148 Datum 2026-02-25

[Dokumentets rubrik]

Nir det behovs sjukvard har primérvarden en viktig roll och darefter specialistvarden.
Utgangspunkten for samverkan inom hilso- och sjukvarden ar att specialistviarden ”lanar
patienten” fran primérvarden.

For langsiktig hillbarhet dr verksamheter som moter barn och unga sarskilt viktiga. Utifran
Gotlands demografi dr, under overskadlig tid framat, verksamheter som till vardags moter
aldre och utsatta grupper nyckelaktorer.

2025 dndrades socialtjanstlagen for att bland annat tydliggora att socialtjdnsten ska arbeta
mer férebyggande: Na ut till méinniskor innan problem uppstar eller vixer samt erbjuda
snabbare och enklare insatser utan behovsprévning. En annan viktig del i lagférandringen
ar att tydliggora att verksamheten ska bedrivas 1 enlighet med vetenskap och beprévad
erfarenhet: Den hjilp som erbjuds ska baseras pa bista tillgingliga kunskap om vad som
kan gora mesta mojliga nytta f6r individen. Systematisk och 16pande uppféljning behover
bli tydligare och gilla f6r samtliga av socialtjanstens verksamhetsomraden. Lagen ar
utformad som en malinriktad ramlag, det innebir att den ger 6vergripande inriktning men
att 16sningar kan anpassas utifran lokala behov och férutsittningar.

De medborgare som kan behéver ta ett storre ansvar for sin hilsa genom att ha
hilsosamma vanor i vardagen och sjilv hantera dkommor som ér limpliga att hantera med
egenvard. Att fler kan géra mer sjilv behovs for att de medborgare som inte har samma
forutsittningar ska kunna fa stod. Stoéd behovs i olika former utifran individens
forutsittningar och livssituation. Den lokala malbilden tar sin utgangpunkt i vikten av att ha
goda vanor i vardagen och att vara man om sin hilsa. Manga av de sjukdomar som idag dr
vanliga dr férebyggbara med goda levnadsvanor exempelvis 40 % av all cancer, 80 % av
hjirt- och kirlsjukdomar. Pa samhillsniva finns behov av att adressera medborgarnas
torvintningar pa vad vilfirdssamhillet ska erbjuda kontra vilket ansvar den enskilde
medborgaren behover ta. Det finns ett gap mellan medborgares férvintningar och behov
respektive hilso- och sjukvardens, skolans och omsorgens forutsittningar att mota dessa
forvintningar och behov.

Aven hilso- och sjukvarden ir i férindring. Dagens hilso- och sjukvérd har tillkommit i en
annan tid och svarar inte mot de behov som ir vanliga idag. Hilsan dr ocksa mer ojamlikt
fordelad. Det finns en nationell rérelse for denna del av omstillningen, med tydlig nationell
styrning, arbetet bendmns da ”God och nira vard”.

Riksdagen har slagit fast en nationell malbild som sdger att patienten ska fi en god, néira och
samordnad vard som starker hilsan. Att patienten ska vara delaktig ntifran sina forutsdtiningar och
preferenser och att en effektivare anvandning av hilso- och sjukvdrdens resurser ska kunna uppnas.
Primdirvirden ska vara basen i hélso- och sjukvarden. Ett nira samarbete ska finnas med annan hélso-
och sjukvard samt med socialfjansten. Med primirvard avses vardnivan, utgangspunkten ar
generalisternas breda kompetens for att kunna ha ett helhetsperspektiv runt patienten. Ur
hilso- och sjukvardsperspektiv dr det aktorer pa primarvardsniva som har bést
forutsittningar att finnas nira manniskor 6ver tid, samverka med civilsamhillet och na
utsatta grupper. Primirvard bedrivs av savil region som kommun, i bade offentlig och
privat regi. Omstillningen till god och nira vard har pagatt sedan ungefir 2018 och har
inneburit flera forindringar 1 olika lagstiftningar exempelvis hilso- och sjukvardslagen och
patientlagen exempelvis avseende principer for organisering av hilso- och sjukvarden. I
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arbetet finns delar med tydlig nationell styrning exempelvis att medborgare ska erbjudas
fast likarkontakt i primédrvarden och att patienter med samordningsbehov ska erbjudas fast
vardkontakt. P4 motsvarande sitt som for socialtjansten finns dock dven goda méjligheter
att anpassa losningar utifran lokala behov och forutsittningar.

Omstallningen - lika viktig som bradskande

Kraften och angeligenhetsgraden f6r omstillningen beh6ver komma ur en insikt att dagens
system sammantaget inte dr resursmissigt héallbart att uppritthalla. Med resurser avses i
detta sammanhang dels ekonomiska, da behandlande insatser dr dyrare dn forebyggande
insatser, men ocksa tillgang till personella resurser. I manga yrkesgrupper rader idag savil
lokal som nationell stor brist pa medarbetare. Den demografiska utvecklingen innebir att
tirre behover ta hand om fler. Den demografiska utvecklingen pa Gotland gor att en
omstillning hir ir sirskilt angeliget. O-liget i form av tydlig geografisk avgrinsning i
kombination med att ha region och kommun i samma organisation innebir olika
forutsittningar exempelvis moijlighet till helhetsperspektiv och integrerade 16sningar. Det ar
ndgot att vara ridd om och gbra det mesta méjliga av till f6rman f6r de som bor pa
Gotland. Forutsittningarna innebdr ocksd utmaningar exempelvis 1 form av vissa
begrinsningar gillande samarbete med andra men framforallt den stora utmaningen att ha
formaga att uppratthalla och resurs sitta vilfirdssystemet lokalt. Region Gotland har i
andra sammanhang beskrivit att 6-ldget innebir att verksamhet behéver finnas som
befolkningsmingden i sig inte motiverar. Ingen annanstans i Sverige finns ett akutsjukhus
tor 61 000 invanare. En forutsattning som far stora konsekvenser for organisering och
resurssattning av halso- och sjukvarden pa Gotland. I férlingningen paverkas dven Region
Gotlands 6vriga verksamheter.

Malbild som visar riktning
Omstallningen till ett samhallssystem for basta mojliga hilsa genom hela livet dr komplex.
En gemensam malbild har tagits fram, syftet med malbilden dr att visa riktningen.
Regionfullmaktige har faststallt den
gemensamma malbilden for att gora
riktningen tydligare. Malbilden visar
fyra viktiga bestandsdelar i ett Goda vanor
hilsosamt liv och att malet med i vardagen
omstillningen ir att individen ska ha
goda vanor i vardagen, erbjudas stod for
att frimja hilsa och samordnade insatser
ndra mig samt att individens egen kraft
och formaga behover tas tillvara och
starkas. Malbilden 4r utformad
utifran tanken att olika aktorer ska
kunna stilla sig bakom den utifrin
sitt uppdrag och sina
forutsittningar.

Samordnade
insatser
néra mig

by -~
Egen kraft

e E
ch formaga
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Fardplan som tydliggor vagen

Fardplanen ska fokusera pa de storre forflyttningarna vi behover gora. Den forsta
tirdplanen faststilldes i juni 2021. I slutet av 2021 beslutade styrgruppen att perspektivet
skulle breddas, en reviderad firdplan faststilldes i juni 2022. Utifran erfarenheter och
lirdomar reviderades fiardplanen igen 2023, samtidigt avslutades den programstruktur som
tillsatts som tillfallig kraft. Denna fardplan dr version fyra, arbetet gors sedan 2024 i
ordinarie strukturer. Inriktningen ar att firdplanen som dokument ska avslutas 2027. Vissa
omraden kommer att ta mycket lang tid innan arbetet i realiteten kan betraktas som klart,
det viktiga for dessa omraden ar att det finns etablerade processer som sikerstaller att
arbetet fortskrider nir firdplanen avslutas. Genomférandet av aktiviteter 1 firdplanen foljs
framforallt upp enskilt av de som ansvarar f6r genomférande. I samband med revidering av
denna firdplan 2026 (version 4,0) gjordes en samlad uppfoljning.

Fardplanen som dokument vinder sig till hilso- och sjukvardsférvaltningen,
socialférvaltningen, utbildnings- och arbetslivsforvaltningen samt
regionstyrelseférvaltningen inom organisationen Region Gotland, samt verksamheter som
arbetar pa direkta uppdrag av Region Gotland inom vard och omsorg. Firdplanen har
tagits fram och utvecklats i samarbete mellan dessa férvaltningar. Arbete utifran fardplanen
och uppfoljning sker integrerat i ordinarie styrning och ledningsprocesser. Inriktningen i
form av malbilden och innehallet i fairdplanen behéver synas i andra strategiskt viktiga
planer for respektive férvaltning.

Ett politiskt dgandeskap dr avgérande for att omstillningen ska lyckas. Varje férvaltning
ansvarar for den del av omstillningen som behéver ske 1 den egna férvaltningen. Att
fortsitta efterfraga hur arbetet gar och hur styrningen ser ut i den foérvaltningen man
ansvarar fOr dr sirskilt viktigt. Liksom att stétta och bidra till att f6rdjupa
samverkansarbetet, dir samsyn pa politisk niva Gver organisatoriska grinser dr en central
forutsittning.

Fardplanens sammanhang samt viktiga kopplingar till andra planer
och strukturer

Fardplanen vinder sig specifikt till fyra forvaltningar, omstillningen i sin helhet dr
naturligtvis ar storre dn sa. Aven andra aktorer inom organisationen Region Gotland liksom
externa aktOrer behéver involveras. Utmaningarna vi star infér kommer inte att kunna I6sas
av en ensam aktor, det kravs samverkan.

Sedan forsta versionen av fiardplan togs fram 2021 har mycket hant som innebar
torflyttning i linje med vad fiardplanen pekar ut. Flera utvecklingsprocesser har tillkommit,
flera pa nationellt initiativ. Nagra som bed6éms ha sirskilt stor betydelse 1 relation till
malbild och firdplan ir:
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Omstallningsarbetet dr dven nira kopplat till regional stod- och samverkansstruktur (RSS)
for kommunerna respektive sjukvardsregional struktur for kunskapsstyrning inom hilso-
och sjukvarden. Kunskapsstyrningen utgar fran hilso- och sjukvardslagen och evidenslige,
samt innehaller “virdena” i omstallningsarbetet ex ndra (personcentrerat f6rhallningssitt),
tillgdngligt, vikten av fasta kontakter, gemensam planering, patientdelaktighet/-medverkan
etc.

I Region Gotlands styrmodell som implementerades 2024 ingar att regionfullmiktige
beslutar om ett antal prioriteringar for mandatperioden. For 2024-2027 dr en av dessa:
hdlsoframjande arbete och forebyggande insatser. Region Gotlands forvaltningar har valt tre
overgripande insatsomraden att kraftsamla kring: frimja rérelserikedom, frimja social
gemenskap och samverkan mellan skola, vard och omsorg f6r hilsa genom hela livet.

De ovan beskrivna processerna har alla olika styrning och olika tidplaner. Nytt i denna
version av firdplan dr att kopplingarna till dessa utvecklingsprocesser tydligt synliggors da
respektive process bedéms ha stor betydelse i relation till saval malbild som firdplanens
utpekade forflyttningsomraden. Alla aktiviteter som ingar i de olika processerna beskrivs
dock inte i denna fardplan utan hinvisas till respektive utvecklingsprocess. Aktiviteterna i
tirdplanen fokuserar pa forflyttningar som behover goras dels 1 samarbetet mellan skola,
vard och omsorg och dels specifikt kopplat till omstillningen till god och nira vard. For
mer information om samverkansstruktur skola, vard och omsorg se bilaga.

Levnadsvanor och ofrivillig ensamhet paverkar halsa och sjuklighet
— kortfattat nuldge pa Gotland

e Ungefir var tredje person pa Gotland ror sig mindre dn rekommenderat.
Otillricklig fysisk aktivitet utpekas vara en av de fyra viktigaste orsakerna till vara
stora folkhilsoproblem. Aven en liten 6kning kan ge stora hilsovinster pa bade
kort och ling sikt, bade f6r individ och f6r samhillet som helhet. ”Frimja
rorelserikedom” dr en av insatserna kopplat till regionfullmaktiges prioriteringar
och ”vi ror oss en timme varje dag” dr ett av malomradena i
genomférandeprogrammet.

e En stor del av befolkningen har 6vervikt eller obesitas, vilket ar ett av vara
allvarligaste folkhilsoproblem. Att ha 6vervikt eller obesitas innebir en 6kad risk
tor att drabbas av olika sjukdomar. Det finns manga férdomar och stigman kopplat
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till 6vervikt och obesitas. Obesitas ar en sjukdom som inte handlar om okunnighet
eller informationsbrist. Folkhidlsomyndigheten konstaterar att faktorer som
paverkar dr bland annat genetik, kost samt sémn och stress. Med kost avses bl a
vilken mat man idter, hur mycket men dven foérandringar i samhaillet avseende
matens energiinnehéll och marknadsforing.

e En stor del av befolkningen dter mindre frukt och gronsaker dn rekommenderat.
Ohilsosamma matvanor paverkar risken att drabbas av, eller forvirra, flera
kroniska sjukdomar.

e Riskbruk av alkohol innebar risk for sjuklighet och till skillnad fran 6vriga
levnadsvanor vallar riskbruk av alkohol dessutom andra samhillsproblem
exempelvis kan forekomst av visst vald som vald 1 nira relationer och oprovocerat
vald 1 offentliga miljer tydligt kopplas till riskbruk av alkohol.

e DPsykisk ohilsa ir ett betydande folkhilsoproblem. Det finns kopplingar mellan
psykisk ohilsa - levnadsvanor och stress, bl.a. avseende depression som ér en av de
vanligaste psykiska sjukdomarna.

e Ofrivillig ensamhet édr en stor hilsorisk, de som har nira relationer, framférallt 1
form av familj och vinner, har den bista psykiska och fysiska hilsan och lever
lingre. Ett socialt stdd dr en bra buffert mot stress. Social isolering ir istéllet
hilsofarligt, pa motsvarande sitt som daliga levnadsvanor. ”Psykiskt vilbefinnande
ar jamlikt fordelat” ar ett av malomradena i genomforandeprogrammet och “frimja
social gemenskap” dr en av insatserna kopplat till regionfullmiktiges prioriteringar.

e Andelen cigarettrékare har minskat, men rokning orsakar fortfarande stor skada.
Minskningen beror delvis pa att manga har bytt till andra nikotinprodukter som vitt
snus och vejp, vilket gor att det totala nikotinbruket inte minskar. Pa Gotland har
anvandningen av vitt snus 6kat kraftigt bland ungdomar, sirskilt bland flickor dar
snusandet nistan tredubblats sedan lanseringen. Aven vejpanvindningen har okat
snabbt bland elever i arskurs 9.

Sammantaget visar nuldget att det finns stort behov av bade halsofrimjande insatser riktade
till manga manniskor f6r att minska framtida sjuklighet och infléde till varden och
omsorgen, men ocksa att utforma insatser sirskilt f6r de grupper som dr mest utsatta och
tenderar att bli de som drabbas hardast.

Mer fakta om hur det ser ut pa Gotland finns pa Region Gotlands hemsida
Folkhalsostatistik Gotland | Region Gotland.
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Fem omraden dar forflyttning behovs

For att nd malbilden behover vi gora forflyttningar pa ett antal omraden. Fardplanen pekar
ut ett antal storre aktiviteter. Dirutover behover forstds andra aktiviteter géras for att bidra
till forflyttning pa omradet, de pekas dock inte ut i denna firdplan. Genom att tydligegéra
forflyttningsomraden dr férhoppningen att ge forutsittningar for bredare rorelse genom att
underlitta att i andra sammanhang identifiera och koppla andra aktiviteter till
omstillningsarbetet.

(L LEREN
i vardagen

Samordnade
insatser
nara mig

Forflyttningsomrade: Oka minniskors delaktighet

Delaktigheten behéver stirkas bade f6r den enskilde exempelvis vid planering av insatser
savil avseende hur verksamheter utformas. Detta forflyttningsomrade har tva perspektiv:
det externa, medborgaren (patienten, brukaren, klienten, anhoriga, eleven, vardnadshavare)
och det interna, medarbetaren.

Delaktiga patienter, brukare, klienter, elever, anhériga

Alla processer som innefattar medborgare ska i 6kad utstrickning utgé fran individens
behov, forutsittningar och livssituation. Vid insatser for den enskilde ska utgangspunkten
vara fragan: ”Vad dr viktigt f6r dig?”. Delaktigheten behover sakerstillas genom
systematiska och strukturerade arbetssatt.

Okad delaktighet bidrar till bittre forstaelse, kat engagemang och stirkt egenmakt. Det
torbittrar individens méjligheter att ta ansvar for sin vard, fatta informerade beslut och
genomfoéra forindringar som frimjar hilsa. En utmaning for verksamheter som méter
manniskor 4r att formdgan att fa tag p4, forsta, virdera och anvinda information for att
bibehalla och frimja hilsa varierar mellan personer men ocksa genom livet.

Mojligheten att paverka sina livsvillkor har ett tydligt samband med hilsa, medan
utanférskap och maktloshet ar kopplade till ohilsa. Ett hallbart hilso- och sjukvéirdssystem
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behover dirfor systematiskt sikerstilla delaktighet. Det dr ocksa mer effektivt att utga fran
individens faktiska behov dn frin behov tolkade av andra.

Forskning inom personcentrerad vard visar att ett personcentrerat forhallningssitt leder till
okad patientndjdhet, forbittrad vardkvalitet och bittre hilsoutfall. Patienters stress
minskar, f6ljsamheten till behandling 6kar och vardtider inom slutenvarden kan forkortas.
Insatser ska planeras i samskapande mellan individen och hilso- och sjukvarden. Kirnan ar
en gemensam Gverenskommelse som tydliggér mal, ansvar och nista steg f6r bade
individen och vérden. Planeringen ska vara sammanhallen och skapa trygghet, med st6d av
fasta vardkontakter vid behov. Den fasta vardkontakten ansvarar f6r samordning utifran
individens behov, medan fast likarkontakt ansvarar f6r medicinsk vird och samordning.
Okad delaktighet och kontinuitet genom fasta kontakter 4r centrala mal i den nationella
omstillningen till god och nira vird, och sedan 2022 finns dven krav pa fast
omsorgskontakt inom hemtjinsten for att stirka trygghet och samordning.

Delaktighet i utformning av verksamhet

Delaktigheten behover dven starkas pa nasta niva 1 systemet genom att individers
erfarenheter och synpunkter systematiskt och strukturerat inhdmtas och beaktas vid
utformning och utveckling av processer och verksamhet. Pa denna niva syftar delaktighet
till att sikerstilla att det verksamheten erbjuder gors pa ett sitt som dr dndamalsenligt f6r
den malgrupp verksamheten riktar sig till. Delaktighet 4r dirmed en friga om kvalitet i
verksamheten. Aven for denna niva giller att det 4r mer effektivt att utga fran faktiska
behov dn behov tolkade av andra.

Delaktiga medarbetare
Medarbetarna dr Region Gotlands viktigaste resurs och de som stir nirmast medborgaren i

vardagen. Deras engagemang och férmaga att utgd fran medborgarens behov dr avgérande
for omstillningsarbetet.

For medarbetare dr delaktighet och inflytande centrala for en héllbar arbetsmiljo. Region
Gotland har etablerade strukturer f6r samverkan pa nivaerna medarbetare, arbetsplats och
samverkansgrupp, dir arbetsplatstriffen utgdr basen. Dialog och kommunikation mellan
nivaerna ar avgorande for upplevd delaktighet. Ett nytt samverkansavtal tecknades 2022 i
syfte att stirka information, inflytande och medskapande frin idé till beslut.

God arbetsmiljé genom aktivt ledarskap och medarbetarskap ir en prioritering for
mandatperioden 2024-2027. Arbetet utgar fran de atta friskfaktorer som identifierats av
Suntarbetsliv (en ideell f6rening som drivs gemensamt av de fackliga organisationerna och
arbetsgivarorganisationerna SKR och Sobona), dir delaktighet och inflytande dr en central
faktor. Medarbetarenkiten har anpassats for att tydligare folja friskfaktorerna och ge
underlag for strukturerat forbattringsarbete pa lokal och regional nivd. Arbetet sker
regionovergripande och viktiga aktiviteter i nértid ar bland annat 6kad kunskap om
friskfaktorer pa alla nivaer.
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Forflyttningsomréde - Oka ménniskors delaktighet

Mal:

Aktiviteter:

2026

2027

Forvaltning:

I samskapande med patienter
starka personcentrering och
sammanhallen planering i halso-
och sjukvérden och nd de vinster
och mal som &r beskrivna i texten
ovan

1a. Genomfora handlingsplan for
personcentrerad vard varav
nedanstdende aktiviteter galler
forvaltningsdvergripande:

1b. Medarbetare i patientnara
verksamheter kanner till riktlinje
for fasta kontakter och tillampar
faststalld lokal rutin for fast
vérdkontakt

1c. Dokumenterade
Overenskommelser genomfors i
samarbete mellan patienter som
har behov dérav och vardgivare,
samt dokumenteras i relevanta
digitala miljoer

1d. Information om- och rutiner
for samarbete kopplat till fasta
vardkontakter ar sakerstallda

1f. Information till patienter
anpassas utifrén kunskap om
manniskors olika forutsattningar
att hitta, forstd, vardera och
anvanda information om halsa
och vard

HSF

HSF/SOF

HSF/SOF

HSF/SOF

HSF/SOF

Alla patienter listade pd
vardcentral har fast lakare

2. Genomfora handlingsplan
1100 listade per specialist i
allmanmedicin

HSF

Patienters, brukares, klienters,
elevers, anhorigas erfarenheter
och 3sikter ska tas tillvara och
integreras i verksamhetsutveckling

Okad kvalitet i verksamheten

Bidra till ett demokratiskt samhalle

3. Skapa struktur och kultur for
att systematiskt involvera
patienter, brukare, klienter,
elever, anhoriga i
verksamhetsutveckling genom
att:

3a. I verksamheten utveckla
arbetssatt och rutiner for att
systematiskt och strukturerat
tillvarata synpunkter och
erfarenheter

3b. I verksamheten utveckla
former och arbetssatt for
delaktighet vid
verksamhetsutveckling

HSF/SOF/UAF
avseende
3a-c
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3c. I forvaltningarna utveckla
stodet till verksamheter att
utforma arbetssatt for okad
delaktighet och utveckla struktur

och rutiner fér uppféljning av X X RSF (i

. pprojning samarbete
delaktighet som en med SOF
kvalitetsparameter HSF, U AF’)

avseende 3d
3d. I dialog med verksamheten

utveckla det regionala stodet for
att underlatta for
verksamheterna att dka
delaktighet i
verksamhetsutveckling
exempelvis i form av stdd for hur
man kan identifiera/ta kontakt,
kompetenshdjande insatser etc.

Fortsatt utveckling av 4. Deltagande i Ineras arbete X X HSF
patientinformation p& 1177 med “sammanhallen planering”
etapp 2

Forflyttningsomrdde: Arbeta mer halsoframjande och forebyggande

Vir hilsa handlar om tva dimensioner: vilbefinnande respektive sjukdom. De paverkar
varandra men férutsitter inte varandra. Det innebir att man kan vara sjuk men 4nda ha
hogt vilbefinnande, man kan ocksa vara frisk men dnda ha lagt vialbefinnande.

Helsoframyjande arbete handlar om att fokusera pa det friska och att stirka faktorer som stéder
det friska, dvs insatser som stirker egen férméga och kontroll 6ver den egna hilsan,
fraimjar sjalvkinsla och 6kad trygghet samt goda relationer. Dessa insatser bidrar till
psykiskt vilbefinnande och 6kad motstandskraft mot livets olika utmaningar. Forebyggande
arbete handlar istillet om att identifiera faktorer som utgor risker for olika former av ohilsa
och genomféra insatser utifran det t ex stod for att sluta roka. Férebyggande arbete handlar
ocksa om att tidigt uppticka till syfte att minska risk for allvarligare ohilsa.

Det ir viktigt att identifiera frisk- och riskfaktorer pa olika nivaer: individ, grupp och
organisationsniva. Det finns tydliga vinster med att arbeta med péaverkan av frisk- och
riskfaktorer pa flera nivier samtidigt samt att samordna insatser for bista effekt.

Savil det hilsofrimjande som det férebyggande perspektivet ska genomsyra alla
verksamheter inom Region Gotland utifrin den kontext som respektive verksamhet verkar
1. Forskning visar att den storsta effekten uppnas om insatser riktas mot hela befolkningen
jamfort med att enbart rikta insatser mot ett fatal i hogriskgrupperna. Hilsofrimjande och
torebyggande insatser kan utformas universellt- till alla, t ex i en arskull, selekterat - riskgrupp
utifran kunskap om riskgrupper t ex stod till anhériga eller indikerat- pa forekommen anledning t
ex fysisk aktivitet pa recept till personer med hogt blodtryck. Att vilja insatser dr svart men
viktigt, eftersom vi har begrinsade resurser. Darfor dr det viktigt att planera halsofrimjande
och foérebyggande arbete sd att det ger stérsta mojliga nytta. Det finns forskning som visar
att flera insatser kan vara frimjande och férebyggande inom flera omraden samtidigt t ex
goda forildrar-barnrelationer, trygehet 1 skolan och fritidssysselsattning.
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Mojligheten att stirka hilsa och minska infléde till varden och omsorgen ligger framférallt
utanfér varden och omsorgen, dven om dessa verksamheter ocksa har viktiga bidrag att
gora. For att frimjande och forebyggande arbete ska fa verklig effekt behover det
integreras och bli en naturlig del i basverksamheten. Det giller alla de forvaltningar som
fardplanen riktar sig till. Flera verksamheter vittnar om att hilsofrimjande och
térebyggande arbete ofta prioriteras ned till férman f6r mer akuta fragor. En del
verksamheter uttrycker osidkerhet kring vilken roll, i vilken omfattning och pa vilket sitt
man ska bidra kring frimjande och forebyggande arbete. Samtidigt behover de generella
insatserna utformas sa att de blir tillgangliga for de grupper i befolkningen som har storst
risk for lagt vilbefinnande och sjukdom, till exempel personer i socioekonomiskt utsatt
situation och med olika typer av funktionsnedsittningar.

Insatser som gors for individer och grupper har 1 férlingningen paverkan pa
befolkningsniva dvs folkhalsan. Forbyggande insatser som stottar goda levnadsvanor
bed6éms kunna férebygga, eller forbittra, 90 % av sjukligheten 1 kroniska sjukdomar. Med
levnadsvanor avses vanor avseende rorelse, mat, konsumtion av alkohol, tobak och droger.
Goda relationer, sociala sammanhang och aterhimtning ar andra viktiga byggstenar fér god
hilsa. Om man betidnker att ndstan varannan vuxen svensk har en kronisk sjukdom sa blir
det tydligt att frimjande/forebyggande fokus har potential till mycket stor effekt for saval
den enskilde som for samhillet. Ett starkt hilsosystem behover fokusera mer pa insatser
for att frimja halsa.

Goda vanor grundliggs tidigt i livet, verksamheter som nar barn och unga har dirfér en
central roll i att stirka hilsan. Insatser behover utga fran nuliget f6r hilsan pa Gotland, se
avsnitt om levnadsvanor. Insatser behover utformas utifran Gotlands forutsittningar, det
innebdr att intensifiera tidiga férebyggande och frimjande insatser behGver goras utifran tre
olika perspektiv:

1. Till barn- och unga samt frisk arbetsfor befolkning utifran perspektivet att langsiktigt ligga
grunden for individuell hilsa och starkt framtida samhallssystem f6r halsa. Ungefar
30 procent av den arbetsféra befolkningen ir anstillda inom Region Gotland.
Region Gotland som arbetsgivare har dirmed stor potential till positiv paverkan.

2. Till utsatta grupper da dessa personer tenderar att dels ha simre forutsittningar att
paverka sin hilsa och dels tenderar att drabbas negativt pa flera sitt samtidigt.

3. Till syfte att minska inflodet till varden med effekt hér och nu. Bade f6r att undvika onddigt
lidande f6r den enskilde men ocksa for att sa lite resurser som méjligt ska behéva
liggas pa det som ér undvikbart. Det handlar ocksa om att anvinda resurser
effektivt, behandlande insatser ér dyrare dn frimjande och férebyggande insatser.

Nationellt pagar beredning av forslag om ett Hilsoprogram f6r barn- och unga 0-20 ar.
Hilsobesok med undersékningar, hilsosamtal och foraldraskapsstod utgor kirnan.
Socialstyrelsen ska redovisa innehallet i det nationella halsoprogrammet 1 augusti 2026.
Slutrapport ska limnas i augusti 2027. Syftet ar att sikerstilla regelbunden, sammanhallen
och likvardig hilsouppfoljning av barn och unga i hela landet.

Primirvarden vittnar om att manga minniskor som séker vird for att de inte mar bra har
andra behov dn medicinska. Behoven handlar snarare om behov relaterat till vilken tillgang
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man har till socialt stod och sociala sammanhang. Som forsta vardniva har darfor
primiérvarden ocksa en viktig roll att samverka med socialtjanst och civilsamhallet kring
behov som inte hilso- och sjukvarden kan tillgodose. Det kan exempelvis avse mojlighet
till gemenskap och sociala ssmmanhang f6r att undvika upplevd ensamhet. I detta avseende
finns potential till samverkan med aktérer inom ramen f6r Kraftsamling f6r halsa och ett
socialt hillbart Gotland.

Som konstaterats tidigare tar ett starkt halsosystem sin utgangspunkt i medborgarens
vardag, aktorer som finns i méinniskors vardag dr dirmed centrala for att frimja hilsa.
Fardplanen dr nira kopplad till arbetet utifrin genomférandeprogram Kraftsamling f6r
hilsa och ett socialt hallbart Gotland. Denna koppling dr ett satt att planmiéssigt na aktorer
utanfor organisationen Region Gotland och skapa férutsittningar f6r samverkan och
samhandling. Insatser som ska gbras under 2023—-2027 och som stoder detta

forflyttningsomrade ar:

o Frimjande insatser f6r psykiskt vilbefinnande

o
(©]
o
o

Insatser fOr att minska ofrivillig ensamhet
Insatser for stirkt foreningsliv och ideella krafter
Insatser for inkluderande idrotts- och friluftsaktiviteter
Insatser fOr en rorlig vardag

I slutet av 2025 beslutades handlingsplan f6r psykisk hilsa och siuicidprevention.

Handlingsplanen avser perioden 2026—2030. I flera fall dr stoder aktiviteterna 1 firdplanen

torflyttning inom omradena utpekade 1 denna firdplan. f6r skola, vard och omsorg.

Aktiviteter som ska genomfdras

Forflyttningsomrade - Arbeta mer hélsoframjande och

forebyggande

Mal: Aktiviteter: 2026 | 2027 | Férvaltning:

Fler barn och unga nér 1. Kraftsamla for okad rorelse X X UAF

rekommenderade nivder for under skoltid och i anslutning till

fysisk aktivitet skoldagen

Skapa forutsattningar for 2. Utveckla process for att stddja X X RSF (i

primérvarden att genomféra | verksamheterna att anvanda samarbete med

ratt befolkningsinriktade tillganglig folkhalsostatistik som HSF, SOF, UAF)

insatser och starka stod i att valja insatser utifrén

forutsattningarna for befolkningens behov

primérvarden att samarbeta

med civilsamhallet

Det ar tydligt vilka 3. Tydliggoéra det hédlsofrdmjande X HSF/SOF

forebyggande och framjande | uppdraget enligt HSL 13 a for

insatser som olika vardcentralerna, rehabilitering

verksamheter inom HSF, sarskilt boende, hemsjukvérd

primarvarden ska och vid boende med sarskild

tillhandahalla service

Tidigt identifiera och stddja 4. Testa arbetssatt for tidigt stod X UAF (i

vid 1as och spréksvarigheter | vid lés och sprdksvarigheter samt samarbete med
HSF)
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sdkerstélla vardkedja vid specifika
svérigheter som kraver utredning

Sakerstalla att det framjande
och férebyggande arbetet
inom halso- och
sjukvardsforvaltningen inte
trangs undan av det akuta

5. Tydliggdra det framjande och
forebyggande arbetet inom halso-
och sjukvardsférvaltningen.
Prioritera vilka insatser som ska
goras, av vem och hur det ska
foljas upp inom
kvalitetsledningssystemet

HSF

Insatser som erbjuds ar
utvalda utifrén evidens och

6. Utveckla en langsiktig struktur
och systematik for universella

RSF i samarbete
med

bedémning av effekt, samt insatser riktade till barn och unga UAF/SOF/HSF
att det finns samsyn kring och deras familjer
vem som erbjuder vad och
vem som har det
Overgripande ansvaret
Tidiga samordnade insatser 7. Utforma och etablera arbetssatt SOF/UAF/HSF
som sakerstéller ratt stod pd | for att i samverkan tidigt fdnga
ratt nivd upp och férhindra negativ
utveckling fér barn 0-5 &r och
deras familjer
En god gemensam bild som 8. Genomfdra en nuldgesanalys av HSF/UAF/SOF
underlag for strategiska vilka framjande insatser som
beslut erbjuds barn och unga 0-20 &r
samt vilket stéd och behandling
som erbjuds vid dvervikt och
obesitas
Personer som soker vérd for | 9a. Etablera strukturer for lotsning RSF (i
att de inte mér bra men som | av mélgruppen i samverkan samarbete med
framforallt har behov av mellan priméarvérden och HSF/SOF)
sociala sammanhang civilsamhallet innefattande tydliga
och/eller fysisk aktivitet roller och ansvar samt former for
erbjuds detta uppfdljning
Minskad ofrivillig ensamhet 9b. Insatser erbjuds malgruppen
Minskat antal vardkontakter
Minskad forskrivning av
lakemedel
Erbjuda stod i att f3 tillgdng 10. Ta stéllning till hur HSF
till sociala sammanhang vardcentralerna ska arbeta med
utifrdn 6nskemal och behov social forskrivning
Patienter erbjuds vard pd ratt | 11. Identifiera vilka patienter per HSF
vardnivad organiserat ur ett specialistomréde som med fordel
Gotlandsperspektiv skulle hanteras p& annan vardnivd
(beaktande av kontinuitet,
Tydliggora specialistvérdens resurseffektivitet m m).
roll i att stérka primarvarden
Aldre med psykisk ohélsa f&r | 12. Tydliggéra uppdraget for HSF/SOF

tillgdng till evidensbaserat
stéd och behandling

priméarvarden i socialforvaltningen
respektive halso- och
sjukvérdsférvaltningen avseende
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psykisk ohdlsa hos aldre samt
identifiera eventuella behov av att
starka forutsattningarna for att
fullgéra uppdraget

Personer som soker vérd och | 13. Etablera former for lotsning av X X HSF/SOF/RSF
som har behov av stdd frdn malgruppen i samverkan mellan

socialtjanst och andra vardcentralerna och anhdrigstod,

verksamheter inom Region stdd och forsorjning respektive

Gotland erbjuds detta samt budget- och skuldrddgivning

Forflyttningsomrade: Starka primarvarden

Primidrvarden utgar fran generalisternas breda kompetens och mojliggor ett
helhetsperspektiv runt patienten exempelvis specialistlikare i allmanmedicin,
distriktskoterska, fysioterapeut och arbetsterapeut. Primarvard finns organisatoriskt 1 halso-
och sjukvardsférvaltningen och socialférvaltningen. I utbildnings- och
arbetslivsférvaltningen finns primarvardsnara verksamhet, barn- och elevhilsan.

Primirvarden ska:
e Vara en stark forsta vardnivd som kan hantera behov vanliga hos den gotldndska befolkningen.

e Finnas nara manniskor och samverka med bade lokalt civilsamhélle och andra aktdrer som
socialtjanst, skola och myndigheter for att ge stéd for basta méjliga hadlsa. Lokal férankring ar
sarskilt viktigt for att fanga individer som har lagre egen makt éver den egna hélsan.

o Tillhandahdlla férebyggande och framjande insatser utifrdn sdval befolkningens som patientens
behov och férutsattningar.

For att astadkomma detta behdver primiérvarden stirkas.

Ett ramverk f6r samverkan mellan skola, vaird och omsorg har tagits fram. Ramverket
beskriver vilka verksamheter som ér verksamheter pa primirvardsniva och pekar ut
strategiskt viktiga samverkansomraden. Férvintningar pa verksamheter som férvintas ta
ett sdrskilt ansvar ska tydligt framga i respektive uppdragsbeskrivning. Region Gotland har,
béde utifran sirstillningen som region/kommun samt litenheten, en sirskild méjlighet att
ta fram integrerade l16sningar utifran befolkningens behov.

Av hilso- och sjukvirdslagen framgar att regionerna ska organisera hilso- och
sjukvardsverksamheten si att varden kan ges nira befolkningen. Om det ar motiverat av
kvalitets- eller effektivitetsskil, far vairden koncentreras geografiskt. Att Region Gotland ir
en kommun med ett utokat ansvar for uppgifter som normalt hor till regioner har mycket
stor paverkan.

Region Gotland utgar frin den nationella inriktningen att primarvarden ska utgora navet i
hilso- och sjukvarden. Med nav avses den del av vardsystemet som utgOr patientens
huvudsakliga ingang till varden, tar ett langsiktigt ansvar samt samordnar vardinsatser Gver
tid och mellan olika aktorer. Pa Gotland ér primérvardsuppdraget organiserat si att vissa
verksamheter inte ingar i vardcentralernas forfragningsunderlag. Det giller médrahilsovard
(MHV), barnhilsovard (BHV), ungdomsmottagning (UMO), férsta linjen £6r barn och
unga vid psykisk ohilsa, miniMaria samt rehabiliteringsverksamhet. Dessa verksamheter dr
organisatoriskt och uppdragsmassigt separerade fran vardcentralerna, men utgor samtidigt
en integrerad del av den nira varden och primarvardens samlade uppdrag. Till detta
kommer den primarvard som erbjuds av socialférvaltningen for sirskilt sarbara malgrupper
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(nationellt benimnt kommunal vard). Primdrvardens navfunktion pa Gotland dr darmed
tordelad mellan flera kompletterande verksamheter.

Virdcentralerna utgor siledes det 6vergripande medicinska navet f6r befolkningen, med
ansvar for kontinuitet, helhetssyn, medicinsk uppfoljning samt samordning av insatser fran
andra vardnivaer. MHV, BHV, UMO, forsta linjen for barn och unga, miniMaria samt
rehabiliteringsverksamheten har samtidigt malgruppsspecifika navfunktioner for sina
malgrupper. Pa motsvarande sitt giller verksamheter inom socialférvaltningen: sarskilt
boende, hemsjukvird, korttidsboende och boende med sirskild service. For sina respektive
malgrupper fungerar dessa verksamheter som forsta kontakt med hilso- och sjukvarden,
langsiktiga och kontinuerliga vardaktérer samt samordnande instanser kring individens
behov. Dessa funktioner kompletterar vardcentralernas uppdrag och bidrar sammantaget
till att primédrvarden kan fungera som ett effektivt och nira nav.

Aktiviteter som ska genomforas
I flera fall bedoms aktiviteter listade under Gvriga forflyttningsomraden ha stor betydelse
for att stirka primarvarden sirskilt:

e Genomfdrandet av handlingsplan 1100 listade per specialist i allm@nmedicin

o Okad personcentrering, fasta kontakter och arbetssatt med allmdnmedicinska team.
e Tydliggora det halsoframjande uppdraget enligt HSL 13 a

e Etablera strukturer i samverkan mellan primarvarden och civilsamhallet for lotsning av personer
som soker vérd och som inte har medicinska besvar

o Identifiera vilka patienter per specialistomrdde som med fordel skulle hanteras pd annan vardniva
o Tydliggora uppdraget for primarvarden avseende psykisk ohalsa hos aldre

e Implementering av olika digitala I6sningar exempelvis program pd stod- och
behandlingsplattformen

e Implementera gemensamma arbetssatt beskrivna i arbetsordning for halso- och sjukvard i
hemmet, etablera en samordnad ledningsgrupp - sjukvérd i hemmet och ta fram en
arbetsordning avseende rehabiliterande vard

e  Starka samverkan inom primarvarden, mellan primarvard och specialistvdrd inom hélso- och
sjukvérdsforvaltningen och sakerstalla tydliga kontaktvégar mellan vardpersonal

Forflyttningsomréde - Stérka primarvérden

Ma&l: Aktiviteter: 2026 | 2027 | Forvaltning:

Stérka primarvarden pd 1. Genomféra malinriktad satsning X X HSF

Gotland vid Slite vardcentral

Sakerstalla effektiva floden 2. Genomftra projekt pa en

for att oka tillgénglighet vardcentral kring produktions- och X HSF
kapacitetsstyrning

Forflyttningsomrade: Framja egenvard
For att hilso- och sjukvarden ska finnas f6r dem som bast behéver den maste
mojligheterna for individen att géra mer sjilv oka.

For en individ utan vérd- eller omsorgsbehov kan det handla om lattillgingliga rad om goda
levnadsvanor. Denna sorts rad kan ocksa integreras i verksamheter som finns i méinniskors
vardag. Littare akommor kan individen hantera sjilv med egenvard. Egenvard har en stor
plats dven vid kroniska sjukdomar, da ofta i samverkan med varden eller omsorgen. Hilso-
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och sjukvard far dd en annan roll 1 att skapa férutsittning for och att folja upp att
egenvarden genomfors som planerat.

Digitala verktyg passar inte alltid alla, men genom att folja devisen “digitalt forst fysiskt nir
det behovs” sa frigdrs resurser. Att, i samarbete med Inera, skapa forsta linjens digitala vard
ar en del av hilso- och sjukvardens omstillningsarbete. Digitala kontaktvigar 6kar
tillgédngligheten, underliggande standardiserade och evidensbaserade bedémningsunderlag
bidrar till en mer jamlik vard. Forsta linjens digitala vard bestar av flera olika delar: 1177 via
webben och genom app, invanartjinster/e-tjanster samt 1177 telefoni. Till forsta linjens
digitala hilso- och sjukvard ska medborgare kunna vinda sig for att sedan lotsas till
egenvardsrad, digitala vardbesok eller till tidsbokning inom primérvarden. En forstirkning
av 1177 ar ett viktigt steg for en 6kad nirhet till varden i hela landet.

For att 6ka mojligheterna att géra mer sjilv dr insatser for att minska digitalt utanférskap av
vikt och att da dven rusta individer att kunna hantera 1177.se.

Aktiviteter som ska genomforas

Forflyttningsomrdde - Framja egenvard
Mal: Aktiviteter: 2026 | 2027 | Foérvaltning:
Oka patientens kunskap, trygghet 1. Genomftra forstudie kring X HSF
och delaktighet i v&rdprocessen behov och mojligheter
avseende hem-
Starka kvalitet och resurseffektivitet | /distansmonitorering
Okat utbud av digitala Idsningar for | 2. Implementering av olika
att stirka egenvard och den digitala I6sningar exempelvis X X | HSF
stegvisa vdrden program pé& stéd- och
behandlingsplattformen
Medarbetare har tillracklig kunskap | 3a Genomféra X X HSF/SOF
och kompetens for att bedéma, kompetenshéjande insatser
stédja och folja upp egenvérd pa ett
sakert och likvardigt satt 3b. Ta fram och
implementera gemensamma X X
Det ska finnas tydliga anvisningar anvisningar fér bedémning,
for hur egenvérd hanteras planering och uppfdljning av
egenvérd som klargor roller
och ansvar
3c. Utveckla gemensamma X X
och enhetliga arbetssatt for
hur egenvard initieras,
dokumenteras och foljs upp

Forflyttningsomrade: Samordna vard och omsorg
Virden och omsorgen maste hinga ihop och vara begriplig for individen. Det innebir att
varden och omsorgen inom flera omraden behover samverka 1 dn hogre grad dn idag pa
savil strategisk som operativ nivd. Samordning innebir att en del av den komplexitet som
manga patienter vittnar om, som ibland uttrycks som att ”man maste vara frisk for att orka
vara sjuk” behéver flyttas frain den enskilde till att hanteras av varden och omsorgen. Har
har fasta virdkontakter med uppdrag att samordna en stor betydelse, liksom att
&verenskommelser gors mellan patienten och varden. Overenskommelser som beskriver
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vad patienten kan gora sjilv och vad varden kan gora, samt att den dokumenteras sa den ar
atkomlig f6r patienten ar mycket viktiga aktiviteter for forflyttning pa omradet d4ven om
den ligger under forflyttningsomrade ett.

En forutsittning for sammanhallen vard ér ett forhallningssétt dar det ar naturligt att aktivt
bidra for att stirka andra delar av processen dn ddr min verksamhet/mina arbetsuppgifter
finns. Att samverka Gver organisatoriska grinser, ha tillit till andras kompetens och se sin
del i ett storre sammanhang.
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Forflyttningsomréde- Samordna vard och omsorg:

Ma&l: Aktiviteter: 2026 | 2027 | Forvaltning:
Ta tillvara pd 1. Genomlysning av vardprocessen
patienter/brukares/anhérigas | for vuxna med X X HSF (i
erfarenheter autismspektrumtillstdnd samarbete med
SOF, UAF)
Vardprocess som utgdr frén
individen och &r
evidensbaserad
Samsyn mellan berdrda
aktorer
Sakerstalla en 2a. Implementera gemensamma X SOF/HSF
personcentrerad, saker och arbetssatt beskrivna i
jamlik vérd av skéra patienter | arbetsordning for hélso- och
i hemmet sjukvérd i hemmet X
Tydligg6ra ansvarsroller och 2b. Etablera en samordnad
samverkan for den ledningsgrupp - sjukvérd i hemmet
rehabiliterande varden
2c. Ta fram en arbetsordning
avseende rehabiliterande vard
Ré&tt stéd till barn och unga 3. Tydliggéra och ensa fléden samt X X UAF/SOF/HSF
med neuropsykiatrisk vardkedjan for mélgruppen
funktionsnedsattning och/eller
intellektuell
funktionsnedsattning samt
sprakstorning
Stegvisa, sémldsa och 4a. Starka samverkan inom X X HSF
valfungerande floden mellan primarvarden, mellan primarvard
specialistvdrden och och specialistvérd inom hélso- och
primarvérden inom halso- och | sjukvérdsforvaltningen
sjukvardsforvaltningen
4b. Sakerstalla tydliga
kontaktvagar mellan vardpersonal

Styrning respektive ekonomiska forutsattningar
Fardplanen beslutas av respektive férvaltningsdirektér och forankras i respektive
forvaltnings naimnd/styrelse. Genomforande och uppfoljning av aktiviteter sker inom

ordinarie styr- och ledningsstrukturer. Aktiviteter som kriver samverkan mellan skola, vard
och omsorg hanteras inom befintlig samverkansstruktur f6r dessa omraden.

Omstallningsarbetet dr en lingsiktig och strategisk systemférandring som forutsitter ett
tydligt och uthalligt dgarskap pa saval politisk nivd som tjanstemannaniva. Arbetet maste

integreras i befintliga strukturer och processer och utgéra en del av det ordinarie uppdraget.

Nigra sirskilda regionévergripande medel dr inte avsatta for omstillningen. Varje nimnd
och forvaltning ansvarar darfor for att genomfoéra sin del av arbetet och sikerstilla
nodvandiga férutsittningar, inklusive finansiering. Omstallningen behover prioriteras inom

21 (22)



Region Gotland

Arendenr HSN 2026/148 Datum 2026-02-25

[Dokumentets rubrik]

ramen for ordinarie budgetprocess. Formagan att skapa och virna utrymme for utveckling,
parallellt med forindrade och ofta 6kade behov, dr avgorande.

Arbetet beh6éver bygga vidare pa befintliga samverkansstrukturer pa strategisk, taktisk och
operativ niva, med tydligt ansvar, mandat och systematisk uppféljning. Samarbetet behover
priglas av dialog, delaktighet och kontinuerligt lirande, dir erfarenheter tas tillvara och
sprids. Malsittningen dr ett mer sammanhallet, tillgingligt och begripligt system ur
invanarnas perspektiv, med 6kat fokus pa forebyggande insatser och individanpassade
16sningar.

Identifierade risker som kan paverka genomférandet dr bland annat:
e bristande uthdllighet i ledarskap och &garskap
o otillracklig integrering i styrande dokument och planer
e begransat stod till chefer
e att utvecklingsarbete trdngs undan av akuta behov
e kvarvarande strukturer och kulturer som motverkar forandring
e bristande delaktighet hos medarbetare och invanare
e oftillracklig intern och extern samverkan

Omstallningen innebir ett paradigmskifte dir arbetssitt, ansvar och grinser behover
prévas och vid behov omdefinieras. I detta kan strukturella hinder synliggéras och behova
hanteras for att mojliggora en hallbar forflyttning, for detta har politik och
tjanstemannaledning en central roll.

De ekonomiska behoven kan omfatta savil kortsiktig finansiering fOr att hantera
inférandekostnader och 6vergangsperioder, som langsiktiga prioriteringar och
omfordelning till f6rman for halsofrimjande och forebyggande insatser. I dag prioriteras
sadant arbete ofta ned till f6rmén for mer akuta behov. Sarskilt utmanande ar prioriteringar
dir insatser genomfors 1 en verksamhet men effekterna uppstar i en annan, vilket kriver en
tydlig helhetssyn. Vigledande bor vara insatser som langsiktigt stirker samhillssystemet for
hilsa.

Omstallningen syftar 1 forsta hand till att langsiktigt sakra valfirden och 6ka effektiviteten,
inte till att genomféra besparingar. Samtidigt beddms ménga av dtgirderna, sisom
férebyggande arbete, 0kad delaktighet och digitalisering, bidra till en mer resurseffektiv
samhillsekonomi over tid.
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