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Revisorerna Region Kronoberg
REGION

TILL REGIONFULLMAKTIGE KRONOBERG

Granskning av Region Kronobergs arbete med omstallning till god

och nara vard

Region Kronobergs revisorer har latit genomfora en férdjupad granskning av Region Kronobergs
arbete med omstillning till god och nira vird. Granskningen har utforts av konsulter fran
Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB och utgatt frin syfte och revisionsfragor som revisorerna
har faststillt.

Granskningens syfte och 6vergripande revisionsfraga

Syftet med granskningen ir att se om hilso- och sjukvardsnimnden, nimnden f6r folkhilsa och
vardval samt regionstyrelsen bedriver arbetet med omstillning till god och nira vard pa ett
andamalsenligt sitt med tillricklig styrning och intern kontroll.

Sammanfattande bedémning

Utifran genomférd granskning ar var samlade bedomning att halso-och sjukvardsnimnden,
nimnden for folkhilsa och vardval samt regionstyrelsen inte helt bedriver arbetet med
omstillning till nira vird pa ett andamalsenligt sitt med tillricklig styrning och intern kontroll.

Identifierade forbattringsomraden
Vi rekommenderar regionstyrelsen, hilso-och sjukvardsnimnden och nimnden f6r folkhilsa och
vardval:

e Att tydlige6ra verksamheternas ansvar och mandat i att driva projekt inom nira vard.

e Att sdkerstilla en god tillginglighet och god kontinuitet samt méjlighet till fast
likarkontakt 1 primérvarden.

e Att folja upp arbetet med indikatorer fOr att sikerstilla att de effektivt miter framstegen
mot en god och nara vard.

e Att frimja och stirka samverkan mellan primirvard och specialiserad vard i
omstillningsprocessen.

e Att sikerstilla langsiktig finansiering for omstillningen till ndra vard.

Svar onskas fran halso- och sjukvardsnamnden, namnden for folkhélsa och
vardval samt regionstyrelsen

Mot bakgrund av vad som framkommit 1 granskningen 6nskar revisorerna ett samlat svar frin
hilso- och sjukvardsnimnden nimnden f6r folkhilsa och vardval samt regionstyrelsen med
uppgift om tidsplan f6r planerade atgirder samt redovisning av hittills vidtagna atgirder som
tillvaratar de forbattringsmaojligheter som foreslagits.

For varje rekommendation som forslagits ska foljande framga:

e Hittills vidtagna atgirder

e DPlanerade atgirder

e Tidplan for planerade atgirder
e LEventuella andra synpunkter
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REGION KRONOBERG

Revisorerna kommer att senast varen 2026 vilja ha en avstimning fran hilso- och
sjukvardsnimnden och regionstyrelsen pa hur arbetet har fortskridit avseende genomférande av
planerade atgarder.

Ingrid Hugosson Ove Dahl
Ordforande Revisionen Vice ordforande Revisionen

Bilaga: Granskningsrapport frin C)hrlings PricewaterhouseCoopers AB
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Sammanfattning

PwC har pa uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i Region Kronoberg genomfort
en granskning. Syftet med granskningen &r att se om héiso-och sjukvardsndmnden,
namnden fér folkhalsa och vardval samt regionstyrelsen bedriver arbetet med
omstallning till god och néra vard pa ett &ndamalsenligt satt med tillracklig styrning och
intern kontroll.

Utifrdn genomférd granskning ar var samlade beddmning att halso-och
sjukvardsnamnden, namnden for folkhalsa och vardval samt regionstyrelsen inte helt
bedriver arbetet med omstéllning till nara vard pa ett andamalsenligt satt med tillracklig
styrning och intern kontroll.

Nedan ses beddémning for varje revisionsfraga. Bedémningen av revisionsfragor gors
utifrén skalan Ja (Grén), Delvis (Gul) och Nej (Réd). For fullstdndiga bedémningar se
respektive revisionsfraga i rapporten eller det avslutande avsnittet “Sammanfattande
bedémningar utifran revisionsfragor”.

Revisionsfragor Beddmning

Det finns utformat en &ndamalsenlig organisation som ger Delvis
forutsattningar for att omstaliningen av hélso- och sjukvarden

kan genomféras i enlighet med strategin? Har ansvar och

mandat har tydliggjorts for att kunna genomféra

férandringarna pa ett &ndamalsenligt satt?

Det finns tillracklig kompetens och kapacitet for att arbeta Delvis
med omstaliningen mot nara vard?

Det finns en @&ndamalsenlig styrning och uppfdéljning? Har Delvis
malbilden har konkretiserats i matbara mal, aktiviteter och

planer? Framgar i uppféljningen effekter vid andrade

arbetssatt? Genomférs atgarder och aktiviteter i den takt som

krévs?

Det finns en tydlig plan for hur primarvard och andra former Delvis
av nara vard ska starkas? Det finns en tydlig och allmant

godtagen plan for hur sjukhusvarden ska avlastas och

resurser féras over till primarvard och andra former av nara

vard?

Det finns en fungerande samverkansstruktur mellan regionen  Delvis
och kommunerna for att hantera saval strategiska som mer

operativa fragor kopplat till utvecklingen av god och nara

vard?
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Rekommendationer

Vi rekommenderar regionstyrelsen, halso-och sjukvardsnamnden och ndmnden for
folkhalsa och vardval:

Att tydligg6ra verksamheternas ansvar och mandat i att driva projekt inom néra véard.
Att sakerstalla en god tillgéanglighet och god kontinuitet samt mgjlighet till fast
lakarkontakt i primarvarden.

Att folja upp arbetet med indikatorer for att sékerstalla att de effektivt mater
framstegen mot en god och nara vard.

Att framja och starka samverkan mellan primarvard och specialiserad vard i
omstéllningsprocessen.

Att s@kerstalla langsiktig finansiering fér omstéllningen till nara vard.
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Inledning

Bakgrund
Halso- och sjukvardens utvecklingsstrategi - Narmare Kronobergaren utgdr grunden i

den langsiktiga utvecklingen av halso- och sjukvarden i Kronoberg. Strategin utgar fran
kronobergarnas behov. Den siktar mot ar 2030 och tydliggor hélso- och sjukvardens
overgripande malbild och viktigaste utvecklingsomraden for att kunna bedriva en fortsatt
god vard for lanets invanare. Det handiar om att tydligare utga fran individen och
utveckla en néra halso- och sjukvard genom en starkt primarvard och flexibla I6sningar.
En likartad utveckling pagar i hela landet. Narmare Kronobergaren togs fram 2017 och
uppdaterad version faststélldes av regionfullméaktige den 27 oktober 2021.
Omstaéllningen leds av hélso- och sjukvardens ledningsgrupp med stdd av
omstaliningsprogrammet fér nara vard.

En mer tillganglig, nédrmare vard kan tillsammans med nya arbetssétt i varden innebéra
att resurserna inom vard och omsorg kan anvéndas béattre och darmed racka till fler.
Revisorerna ser stora risker i kompetensforsérjningen om arbetet med omstalining till
god och néra vard inte sker pa ett andamalsenligt satt.

Revisorerna har utifrdn en bedémning av risk- och vasentlighet beslutat att genomféra
en granskning av Region Kronobergs arbete med omstallning till god och nara vard.
Granskningen omfattas av revisionens langsiktiga planering fér férdjupade granskningar
och ar ett identifierat riskomrade i revisionsplanen 2024.

Syfte och revisionsfragor
Syftet med granskningen ar att se om halso- och sjukvardsnamnden, ndmnden fér

folkhadlsa och vardval samt regionstyrelsen bedriver arbetet med omstailning till god och
ndra vard pa ett andamalsenligt satt med tillrécklig styrning och intern kontroll.

1. Det finns utformat en &ndamalsenlig organisation som ger férutsattningar for att
omstallningen av halso- och sjukvarden kan genomféras i enlighet med strategin?
o Ansvar och mandat har tydliggjorts for att kunna genomféra férandringarna
pa eft andamalsenligt satt?
2. Det finns tillracklig kompetens och kapacitet for att arbeta med omstaliningen mot
nara vard?
3. Det finns en dndamalsenlig styrning och uppféljning?
o Malbilden har konkretiserats i matbara mal, aktiviteter och planer?
o | uppféljningen framgar effekter vid &ndrade arbetssatt?
o Genomfors atgarder och aktiviteter i den takt som kravs?
4. Det finns en tydlig plan fér hur priméarvard och andra former av nara vard ska
starkas?
o Det finns en tydlig och allmant godtagen plan fér hur sjukhusvarden ska
avlastas och resurser féras dver till primarvard och andra former av nara
vard?



5.

Det finns en fungerande samverkansstruktur mellan regionen och kommunerna for
att hantera saval strategiska som mer operativa fragor kopplat till utvecklingen av
god och nara vard?

Beddmningar av revisionsfragor gors utifran skalan Ja (Grén), Delvis (Gul) och Nej
(Rod).

Revisionskriterier

Kommunallagen (2017:725)

Halso- och sjukvardslagen (2017:30)

Utvecklingsstrategi — Narmare Kronobergaren

Ovriga, fér granskningen, tillampliga lagar, regler, reglementen m.m.

Region Kronobergs 6vriga beslut, riktlinjer och rutiner pad omradet.

SOSFS 2011:9 Socialstyrelsens foreskrifter och allmé&nna rad om ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbete, 3—6 kap

Lag (2017:612) om samverkan vid utskrivning fran sluten halso-och sjukvard
Patientlag 2014:821, 6 kap 1§

Patientsakerhetslag (2010:659) 3 kap 1§

Avgransning
Granskningen avgransas till att omfatta halso- och sjukvardsnamnden, ndmnden fér
folkhalsa och vardval samt regionstyrelsen.

Metod
Granskningen har genomférts genom intervjuer, dokumentstudier, samt enkat. Intervjuer

har genomforts med féljande representanter for Region Kronoberg:

Halso-och sjukvardsdirektor

Utvecklingsdirektor

Tillforordnad Verksamhetsomradeschef samt programchef primérvard och nara vard
Huvudprojektledare for programomrade digifysisk vard och kompetens
Huvudprojektledare fér personcentrerad vard

Huvudprojektledare for halsoframjande och sjukdomsférebyggande atgarder
Véardvalschef

Utredare Kundval

Samordnare nara vard

Samordnare planering och uppfdljning

Samordnare RSS’ ansvarig

Processchef inom primarvard, rehab och psykiatri

Representant for sjukhusvarden

Verksamhetschef vardcentral primarvarden

Verksamhetschef medicinkliniken

Intervju med representanter fran Vaxjo, Ljungby och Tingsryds kommun.

De intervjuade har beretts mojlighet att sakgranska rapporten.

' Regionala samverkans- och stédstrukturerna
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En enkat har skickats till verksamhetschefer pa vardcentraler, bade inom privat och
offentlig regi, for att fa en uppfattning om deras syn pa de granskade omradena.
Svarsfrekvensen var 75 %, da 15 av 20 chefer besvarade enkéten. Bland de som
svarade var 44 % verksamhetschefer inom offentlig regi och 56 % inom privat regi.
Enkéaten genomférdes under oktober 2024. Enkatresultatet med tabeller redovisas i sin
helhet redovisas under bilaga 3. Enkétresultatet redovisas dven I6pande i rapporten
tillsammans med eventuella fritextsvar som framkommit.

Rapporten ar kvalitetssakrad av Cecilia Claudelin, i enlighet med PwCs interna riktlinjer.



Granskningsresultat

Organisation och kompetens
Revisionsfraga 1: Det finns utformat en &ndamalsenlig organisation som ger

férutséttningar for att omstéllningen av hélso- och sjukvarden kan genomféras i enlighet
med strategin? Ansvar och mandat har tydliggjorts for att kunna genomféra
féréndringarna pa ett &ndamalsenligt satt?

lakttagelser
Politisk nivéa

Som tidigare ndmnts i bakgrunden har Region Kronoberg sedan 2017 en langsiktig
utvecklingsstrategi for halso- och sjukvarden, kallad Narmare Kronobergaren. Denna
strategi ar Region Kronobergs vagledning fér regionens omstallning till nara vard.

| Region Kronobergs beslutade arbetsordningar och reglementen fér den politiska
organisationen for perioden 2023-2026 framgar att regionstyrelsen ansvarar for att
verksamheten i Region Kronoberg bedrivs effektivt och i enlighet med policy, mal,
program, reglementen och inom de ekonomiska ramar som fullmaktige har beslutat.
Regionstyrelsen ar dven anstallningsmyndighet for samtliga anstéllda och har det
Overgripande arbetsgivar- och arbetsmiljéansvaret.

Halso- och sjukvardsndmnden har vardgivaransvaret for all drift av halso- och sjukvard i
egen regi, men inte for privata vardgivare. Namnden for folkhéalsa och vardval ansvarar
for vardvalsfragor, inklusive regelbok, uppdragsspecifikation och ekonomiska regleringar
avseende vardval, samt arligen félja upp vardvalsverksamheten. Namnden har aven
ansvar for Region Kronobergs folkhdlsoarbete inom namndens ansvarsomrade, samt
ansvara for dvergripande folkhalsofragor som inte ligger inom nagon av de andra
namndernas ansvarsomraden.

Av reglementet framgar inga direkta regleringar vad galler mandat och ansvar kopplat till
arbetet med god och néra vard. Regionstyrelsen, halso-och sjukvardsndmnden samt
namnden fér folkhalsa och vardval har ansvar inom sina respektive verksamheter.

Tjanstemannaniva

Det 6vergripande omstélliningsarbetet till ndra vard halls ihop av halso- och sjukvardens
ledningsgrupp tillsammans med en regiondvergripande styrgrupp for nédra vard. Det finns
aven en programgrupp nara vard som bestar av representanter fran hélso- och
sjukvarden, Folktandvarden, psykiatrin, representation fran kundval, sjukhusvarden och
AMK? samt offentliga vardgivare. Halso-och sjukvardens ledningsgrupp och styrgruppen
ar beslutsfattande, medan programgruppen fungerar som en referensgrupp.

2 Allmanmedicinskt kunskapscentrum (AMK)
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Omstallningsprogrammet for nara vard, etablerades 2021, stédjer linjens chefer och
hélso-och sjukvardens ledningsgrupp i omstaliningen till ndra vard. Programmet utreder
fragor inf6r beslut i hélso-och sjukvardens ledningsgrupp och samordnar arbetet och
samverkan mellan berorda parter. Programmet omfattar bade offentliga och privata
vardgivare och konkretiserar strategin Narmare Kronobergaren genom ett politiskt
program.

Arbetet inom omstallningsprogrammet ar uppdelat inom fyra programomraden med
samverkansstrukturer sinsemellan:

Personcentrerad vard

Halsoframjande och sjukdomsférebyggande atgérder
Digifysisk vard

Kompetens.

Varje programomrade leds av en huvudprojektledare som arbetar tatt tilsammans med
representanter fran vardverksamheter och stddfunktioner. Intervjuer visar att samarbetet
och stddet fran respektive programomrade upplevs som bra.

Enligt intervjuer finansieras projekt och nagra tjanster i omstaliningsprogrammet via
statsbidrag fér ndra vard.

Verksamheterna

Av omstallningsprogrammets handlingsplan 2024 framgar att det under 2023 har blivit
tydligt att &gandeskapet for omstaliningen behover tydliggéras inom hela systemet. |
halso- och sjukvardsnadmndens arsredovisning for aret 2023 understryks behovet
ytterligare, och organisationens struktur och kultur framhalls som kritiska faktorer for att
mojliggdra en kontinuerlig évergang till nara vard.

Primérvarden ska vara navet i halso- och sjukvarden och den vardniva som ska vara
néra invanarna och bidra till halsa och trygghet. For att uppna ett mer personcentrerat
forhallningssatt inom halso- och sjukvarden ar samarbetet och samverkan mellan
regioner och kommuner avgérande. Vidare forutsatter omstaliningsarbetet ett samarbete
och ett samspel med den specialiserade varden. Under revisionsfraga 2 behandlas
forutsattningar i form av kompetens och kapacitet for att arbeta med omstallningen mot
nara vard. Samverkan mellan regionen och kommunen behandlas narmare under
revisionsfraga 5 och samverkan med den specialiserade varden, inklusive om det finns
planer for vardens forflyttningar, behandlas under revisionsfraga 4. Utfallet av de
ovanstaende frdgorna paverkar organisationens formaga att andamalsenligt genomfora
omstéllningen enligt strategin.

Intervjuerna belyser flera utmaningar, inklusive kommunikation och férankring av
malbilden fér nara vard. Dessutom pagar ett flertal parallella projekt inom respektive
programomrade. De intervjuade beskriver detta som utmanande, eftersom de ofta maste
prioritera mellan olika projekt. Vidare framkommer att detta kan paverka méjligheten till
férankring inom verksamheten och att &garskapet for dessa projekt ibland upplevs som

B
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Vet ej/Ingen uppfattning

bristfalligt. Verksamheterna kanner sig inte alltid delaktiga nar arbetet inte initierats fran
linjeorganisationen. Fran bade enkater och intervjuer framgar att det tidigare har varit en
brist att initiativ och projekt inte varit en del av regionens ordinarie styrnings- och
uppfoéljningsprocess. Trots dessa utmaningar indikerar intervjuer att &gandeskapet har
blivit tydligare och battre férankrat den senaste tiden.

De intervjuade beskriver vidare att det kan vara svart att se effekterna av de projekt som
genomfdérs. For att battre férankra arbetet ingar nu omstalliningsarbetet med tillhérande
projekt och initiativ i halso- och sjukvardsnamndens verksamhetsplan. En processkarta
har aven tagits fram for att tydligare illustrera hur processen fran initiativ till beslut ser ut.

Resultatet fran enkéten som genomférts inom ramen f6r granskningen visar att 40
procent av de svarande anser att det till viss del finns tydliga mandat och en
andamalsenlig organisation for att bedriva omstallningsarbetet mot god och néra vard
(figur 1). Vidare uppger 20 procent att det finns i liten utstrackning, medan ytterligare 20
procent menar att det inte finns alls. Samtidigt anser 13 procent att det finns i stor
utstrackning och 7 procent att det finns i mycket hég grad. Resultatet indikerar att det
finns behov av att ytterligare tydliggéra ansvar och mandat.

Figur 1: Enkédtundersékning primérvarden: | vilken utstrdckning upplever ni att det
finns tydliga mandat och en &ndamalsenlig organisation for att bedriva
omstéliningsarbetet mot god och néra vard?

Respondenter
Inte alls 8

( fiten utstrickning 3
Till viss del 6
| stor utstréackning

| mycket hdg grad

0% 25% 50% 75% 100%

Bedémning

Revisionsfraga 1: Det finns utformat en &ndamalsenlig organisation som ger
férutséttningar for att omstéliningen av hélso- och sjukvarden kan genomféras i enlighet
med strategin? Ansvar och mandat har tydliggjorts for att kunna genomféra
férandringarna pa ett &ndamalsenligt satt?

Delvis.

Vi beddémer att det pa strategisk niva finns en &ndamalsenlig organisation och att
hélso-och sjukvardens ledningsgrupp, tillsammans med omstaliningsprogrammet, ar en

-
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drivkraft i organisationen och omstallningen till nara vard. Vi bedémer att det bade &r en
styrka och en risk med ett separat omstallningsprogram. Styrkan ligger i att det finns
dedikerade medarbetare med god kunskap inom omradet. Dock finns en risk att néra
vard inte i tillracklig utstrackning drivs och férankras i verksamheterna, dar primarvarden
ar navet i omstallningen.

Vi bedémer vidare att det finns ett behov av att tydliggéra vilket ansvar och mandat
verksamheterna har i omstalining till en néara vard.

Vi bedomer sammantaget att brister i form av kompetens och kapacitet fér omstallningen
(revisionsfraga 2), samt brister i samverkan mellan region och kommun (revisionsfraga
5) och den specialiserade varden (revisionsfraga 4) paverkar organisationens férmaga
att stédja omstallningen enligt strategin.

Kompetens och kapacitet for omstallningen
Revisionsfraga 2: Det finns tillrdcklig kompetens och kapacitet foér att arbeta med

omstéllningen mot néara vard?
lakttagelser

| Regionfullmaktiges budget 2024 med flerdrsplan 2025-2026 beskrivs att primarvarden
ska vara central i halso- och sjukvarden, med malet att erbjuda vard som &r néra,
kompetent, samordnad och tillgénglig. Fér att uppna detta betonas vikten av att
bemanna alla tjanster pa vardcentralerna och uttka férsta linjens vard med fler
medarbetare for att férbattra tillgangligheten.

Tillgénglighet

Fran halso-och sjukvardsnamndens arsrapport 2023 framgar att tillgangligheten till
primdrvard inom 3 dagar har férsamrats jamfort med féregaende ar. Den genomsnittliga
maluppfyllelsen &r 85 procent, vilket innebar att malsattningen om 90 procent inte nas.

| namnden for folkhalsa och vardvals arsrapport 2023 framgar att 88 procent av
telefonsamtalen besvaras samma dag, vilket innebar att malet om 98 procent inte
uppnas for 2023. 85 procent av patienterna far en medicinsk bedémning inom 3 dagar
av legitimerad personal, vilket innebér att malséattningen om 90 procent inte nas.

| delarsrapporten per augusti 2024 beskrivs 92 procent av samtalen besvaras samma
dag. Vidare beskrivs att 85 procent av patienterna far en medicinsk bedémning av
legitimerad personal inom 3 dagar.

Enligt intervjuer ar alla offentliga vardcentraler sedan 2024 anslutna till den samlade
digitala kontaktingangen, 1177 direkt. De privata vardcentralerna har ocksa maojlighet att
ansluta sig till den digitala kontaktingangen, 1177 direkt. Vid sakgranskning uppges att
de privata vardcentralerna aven har egna digitala kontaktingangar.
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Enligt de intervjuade ar syftet med 1177 direkt bland annat att férbattra den forsta
kontakten med varden samt att erbjuda invanarna ett digitalt satt att kontakta varden.
Det finns dven mdjlighet att genomféra webbtidbokningar och digitala besok. Det &r dock
fortsatt ma@jligt for patienterna att kontakta sin vardcentral direkt for att soka vard.

Kontinuitet

Den 6 april 2022 beslutade riksdagen om férandringar i vardgarantin for primarvarden i
enlighet med férslagen i proposition 2021/22:72 Okad kontinuitet och effektivitet i varden
— en primarvardsreform. Férandringarna i vardgarantin borjade galla fran den 1 juli 2022
och innebar att:

e Alla patienter kan vélja och fa tiligang till en fast Iakarkontakt inom priméarvarden dar
patienten ar listad.

Socialstyrelsen har tagit fram ett nationella riktvarde for fast lakarkontakt i primarvarden.
1100 invanare for vilka en specialist i allménmedicin ar fast Idkarkontakt i primarvarden
och 550 invanare per ST-lakare.

| 6verenskommelse nara véard for 2023 faststalls ett mal att minst 55 procent av Sveriges
invanare och minst 80 procent av de boende pé sarskilda boenden (S4Bo) ska ha en
registrerad fast ldkarkontakt i priméarvarden. | dverenskommelsen for 2024 finns inte
langre nagra malnivaer.

Regionerna ska for att f4 ta del av medel:

e Sakerstalla att patienten far information om vem som ar deras fasta lakarkontakt.

e Arbeta i syfte att ndrma sig Socialstyrelsen nationella riktvarde fast lakarkontakt i
primarvarden.

e Regionerna ska &ven utarbeta rutiner fér dokumentation och registrering av uppgifter
om en patients fasta |akarkontakt och fasta vardkontakt.

| ndamnden for folkhalsa och vardvals arsrapport 2023 beskrivs att sju vardcentraler har
uppnatt malvardet om 55 procent, och att 14 enheter har pabérjat arbetet med fast
lakarkontakt, men att for 6vriga enheter ar utfallet mycket lagt. Resultatet for 2023 ar att
20,3 procent av befolkningen i Region Kronoberg har en fast 1dkarkontakt. |
delarsrapporten per augusti 2024 framgar att det skett en férbattring och att det ar 36,4
procent som har en fast lakarkontakt i primarvarden. For patienter som ar inskrivna pa
Sabo finns det i nuldget ingen magjlighet att visa utfallet i regionens system.

Av resultaten fran enkaten som genomforts inom ramen fér granskningen framgar att 13
procent av respondenterna ligger under det nationella riktvardet om 1 alimanlakare per
1100 invanare (se figur 2). Vidare ligger 7 procent pa riktvardet. 60 procent ligger dver
det nationella riktvardet.
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e Den offentliga primarvarden i Region Kronoberg har ett pagaende arbete med att
infora aldremottagningar pa samtliga vardcentraler for att 6ka kontinuiteten och
tryggheten for aldre patienter.

Bedbémning

Revisionsfraga 2: Det finns tillrdcklig kompetens och kapacitet for att arbeta med
omstallningen mot néra vard?

Delvis.

Vi bedémer att Region Kronobergs tillganglighet till medicinsk bedémning inom 3 dagar
av legitimerad personal ligger strax under rikets genomsnitt. Granskningen visar ocksa
att det finns skilinader mellan vardcentralerna.

Statistik visar att Region Kronoberg som helhet ligger strax under sin malsattning om
kontakt via telefon samma dag. Granskningen visar att det finns méjlighet till att kontakta
vardcentralen via 1177 direkt eller motsvarande fér radgivning, webbtidbokning eller
digitala besok.

Vidare bedémer vi, baserat pa rapporteringen, att regionen inte nar sina uppsatta mal for
fast lakarkontakt pa vardcentralerna. For sarskilda boenden saknas det uppgifter.
Granskningen visar att det finns ett stort utrymme fér férbattringar for de vardcentraler
som for narvarande erbjuder detta i mindre utstrackning.

Det rader ocksa ett stort beroende av inhyrda lakare for regionens egna vardcentraler,
déar vakansgraden ar cirka 50 procent, vilket riskerar att paverka kontinuiteten negativt.

Vi bedémer det som positivt att Region Kronoberg genomfor flera initiativ inom
personcentrerad vard, sdsom nara vard i hemmet, skorhetsskattning, patientkontrakt och
aldremottagningar.
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Styrning och uppféljning

Revisionsfraga 3: Det finns en @ndamalsenlig styrning och uppféljining? Malbilden har
konkretiserats i métbara mal, aktiviteter och planer? | uppféljiningen framgar effekter vid
andrade arbetssétt? Genomfors étgérder och aktiviteter i den takt som krévs?

lakttagelser

Andamalsenlig styrning

Utvecklingsstrategin

Som tidigare ndmnt i revisionsfraga 1 ar regionens antagna utvecklingsstrategi for halso-
och sjukvarden, kallad Narmare Kronobergaren, Region Kronobergs vagledning for
regionens omstéalining till ndra vard. Utifran utvecklingsstrategin har en malbild tagits
fram:

e Ndara vard - med fokus pa 6ppen vard och flexibilitet
e Nara individen - med hdg grad av delaktighet

Ar 2030 ska hélso- och sjukvarden vara narmare kronobergaren.
Strategin har fyra strategiska inriktningar:

| Kronoberg ska varden vara till for alla

| Kronoberg ska varden vara nara och samordnad

| Kronoberg ska invanarna kunna vara aktiva medskapare i sin hélsa och vard
| Kronoberg ska patientens behov métas med kompetens och arbetsgladje
Strategin har &ven 13 tillhérande |6ften. Strategins 16ften presenteras i bilaga 1.

Kommunerna i idnet har ocksa stallt sig bakom malbilden, som numera &r gemensam fér
hela lanet. F6r samverkan med lanets kommuner, se revisionsfraga 5.

For arbetet med Narmare Krononbergaren har ett program tagits fram som syftar till att
konkretisera genomférandet av strategin. Programmet uppréttades 2021-12-14 och
galler fram till 2024. Programmet beskriver malbilden och programomradena som ska
leda regionen narmare kronobergaren. | handlingsplanen 2024, som beslutades av
styrgrupp Nara Vard 2024-02-19, beskrivs de aktiviteter som ska genomféras med stod
av omstéliningsprogrammet under 2024.

Regionfullméktiges budget 2024 med flerarsplan 2025-2026 Region Kronoberg

Regionfullmaktige har beslutat om flera strategier som anger riktningen for arbetet fér
regionens huvudverksamheter. En av dessa ar Narmare Kronobergaren. Regionens
vision "Ett gott liv i ett livskraftigt 1&n” operationaliseras via dessa strategier och program
med inriktningsmal och matetal samt uppdrag i budget varje ar inom fyra perspektiv:

e Invanare (Nojda invanare med stort fortroende fér Region Kronobergs verksamhet)
e Medarbetare (Attraktiv arbetsgivare med medarbetare som trivs och utvecklas)

B
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e Processutveckling och produktion (En effektiv verksamhet med hog kvalitet)
e Ekonomi (En héllbar ekonomi i balans)

| budgeten 2024 beskrivs halso-och sjukvardsstrategin ndrmare Kronobergaren, och att
primarvarden ska vara navet i omstalining till ndra vard. Primarvarden ska vara central i
hélso- och sjukvarden, med malet att erbjuda vard som ar néra, kompetent, samordnad
och tillganglig.

Vidare betonas betydelsen av samverkan, och att den nara varden ska bedrivas i néra
samverkan med lanets kommuner. Hembesok ska vara en naturlig del av den néara
varden. Samverkan mellan priméarvard och sjukhusvard behdver forbattras, och
specialiserad dppenvard pa sjukhus bor bli mer tillganglig i regionen. Arbetet med
digitalisering, personcentrerad vard, halsoframjande, férebyggande och egenvard
betonas ocksa.

| budgeten framgar ett antal uppdrag och prioriterade aktiviteter som regionfullméaktige
faststéllt inom perspektivet medarbetare och halso- och sjukvard. Uppdragen &r bland
annat att ta fram atgarder for att minska hyrberoendet (Regionstyrelsen), ta fram en
samlad kompetensforsorjningsplan (Regionstyrelsen), genomféra det politiska
programmet fér Narmare Kronobergaren (Halso- och sjukvardsnamnden), samt ta fram
en handlingsplan for att langsiktigt nd socialstyrelsens rekommendation om en lakare
per 1100 invanare, i hela Region Kronoberg (Némnden for folkhalsa och sjukvard, i
samrad med halso- och sjukvardsnamnden).

Uppdragsspecifikation Vardval Kronoberg — primérvard 2024

Av beslutad uppdragsspecifikation framgar att vardcentralerna ska arbeta i enlighet med
Halso- och sjukvardens utvecklingsstrategi Narmare Kronobergaren 2030 och vara
delaktiga i utvecklingsarbete. Vardcentralerna ska, i enlighet med omstaliining till en nara
vard, ge en 6kad trygghet till de som har stérst vardbehov. | grunduppdraget betonas
vikten av en fast vardkontakt och lakarkontakt for de som har behov eller dnskemal.
Verksamheten ska ocksa organiseras sa att sjuka aldre prioriteras och att
hemsjukvérdens personal vid behov ska kunna ta kontakt fér rad och stéd. Det omfattar
ocksa hembesdk hos patienten. Varje vardcentral ska aven ha en utsedd
vardkoordinator.

Hélso- och sjukvardsnamndens och némnden for folkhalsa och vardvals
verksamhetsplan 2024

I namnden for folkhdlsa och vardvals samt halso- och sjukvardsndmndens beslutade
verksamhetsplan 2024 framgar mal och indikatorer utifran regionfullmaktiges beslutade
perspektiv i budget 2024 med flerarsplan 2025-2026. Dartill presenteras de uppdrag
som namnderna tilldelas.

Namndernas mal som har en koppling till god och nara vard ligger under perspektiven:
invanare, medarbetare samt processutveckling och produktion. Exempel pa mai ar:
- Varden ar till for alla
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- Invanarna ar aktiva och medskapande i halsa och vard
- Patientens behov méts med kompetens och arbetsgladje®
- Varden ar nara och samordnad

Vi noterar att namndernas mal gar i linje med inriktningarna i Ndrmare Kronobergaren.
Tillhérande indikatorer presenteras under avsnittet uppféljning.

Fran och med 2024 ingar initiativen som &r en del av arbetet inom
omstaliningsprogrammets fyra programomraden i hdlso- och sjukvardsndmndens
verksamhetsplan, tillsammans med 6évriga uppdrag. Syftet med detta ar att sékerstélla
att arbetet med omstallningen styrs och foljs upp pa ett tydligare satt genom ordinarie
processer.

For hdlso- och sjukvardsndmnden har nya uppdrag tillkommit under aret 2024, med
koppling till en gemensam plan for primarvard samt framtagande av handlingsplan fér
vardens férandringar och forflyttningar inom halso- och sjukvarden. Dessa beskrivs
narmare under revisionsfraga 4.

Statsbidrag

God och néra vard 2024 — en personcentrerad och patientsaker halso- och sjukvard
med primarvarden som nav, ar en éverenskommelse mellan staten och Sveriges
Kommuner och Regioner (SKR). Bidraget for Region Kronobergs uppgar 2024 till 45,8
miljoner kronor. Regionstyrelsens arbetsutskott beslutar vid sammantradet 2024-04-16 §
120 att férdela 33,8 miljoner kronor till hdiso- och sjukvardsnamnden, 9,7 miljoner kronor
till namnden for folkhalsa och vardval samt 2,3 miljoner kronor till regionstyrelsen
avseende allmanmedicinskt kunskapscentrum.

Andamalsenlig uppféljning
| uppféliningen framgar effekter vid dndrade arbetssétt? Genomfors atgérder och
aktiviteter i den takt som krévs?

| Socialstyrelsens uppféljning av god och néara vard 2023, inskickad av Region
Kronoberg, framgar det att regionen inte har genomfért nagon évergripande utvardering
av hur arbetet med omstallningen till en god och nara vard har utvecklats som helhet
sedan omstallningen inleddes ca 2019. Detta innefattar &ven samverkansarbetet med
lanets kommuner.

Enligt intervjuerna pagar ett arbete med att ta fram indikatorer fér uppféljning av
omstallningen till néra vard. Malet framéver ar att med hjélp av SKR:s ramverk fér
ldrande uppfbljning utveckla ett komplement till den ordinarie uppféljningen. Déartill finns
ambitioner om att komplettera projekten och initiativen med tydligare ekonomiska
potentialer som ska gora det enklare att félja upp den ekonomiska effekten.

De intervjuade beskriver dock att de har genomfért uppféljningar och utvarderingar av
specifika arbetssatt. Ett exempel som namns ar arbetet inom néra vard i hemmet dar

3 Endast halso- och sjukvardsndmnden

9
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uppfdljning visat att det finns tendens till minskat antal bestk pa akutmottagningen. Vid
sakgranskning anges aven att omstéliningen kan sannolikt vara en anledning till att
beldaggningsgraden pa vardplatser ar lagre, trots att antalet aldre har 6kat och antalet
vardplatser har minskat. Antalet personer éver 80 ar som séker akut vard har minskat,
trots att det totala antalet personer i denna aldersgrupp har okat.

Vidare uppges i intervju att forsok har gjorts att mata ekonomiska effekter, med
varierande resultat.

Uppféljning ndrmare kronobergaren

Enligt strategin Narmare Kronobergaren ska framsteg féljas upp 16pande for att
sdkerstalla att regionen rér sig i ratt riktning. For uppféljningen finns ett antal indikatorer
som ska f6ljas inom respektive strategisk inriktning, vilka presenteras i bilaga 2. |
genomférd protokollsgranskning noteras att halso- och sjukvardsnamnden tagit del av
aterrapporteringar av arbetet med Narmare Kronobergaren vid sammantradet
2023-08-30 § 84 och 2023-12-18 § 151. Vid sammantradet 2023-08-30 var fokus
digifysisk vard och vid sammantradet 2023-12-18 var fokus personcentrerad vard och
hélsoframjande och sjukdomsférebyggande atgarder. Rapporteringarna omfattar i
huvudsak genomférda och pagaende projekidelar.

De fyra strategiska inriktningarna i strategin ska féljas upp arligen pa befolkningsniva.
Detta gors genom en enkéat genom kronobergspanelen®. Syftet ar att folja patienternas
upplevelser och synpunkter kring méaluppfyllelse. Matningar har gjorts arligen och den
senaste matningen gjordes varen 2024 och rapporterades till hélso- och
sjukvardsndmnden vid 2024-06-19 § 80. Rapporteringen innehaller resultat utifran olika
pastdenden och dess utveckliing mellan dren 2019 och 2023. Exempel pa pastdenden ar
upplevelsen av att fa kontakt vid vardbehov, vard inom rimlig tid och delaktighet i sin
vard. Upplevelsen av delaktighet, upplevelsen av vard inom rimlig tid, latt att fa kontakt
vid vardbehov har sjunkit sedan 2019. Halso- och sjukvardsndmnden noterar
informationen.

Uppfélining némnden fér folkhalsa och véardval och hélso- och sjukvardsnémnden
Uppfélining av verksamhetsplan ska ske vid hel- och delarsrapporter samt vid behov. Av
namndernas senaste uppféljning delarsrapport per augusti 2024 redovisas
maluppfyllelsen fér perioden januari- augusti 2024.

Av hélso- och sjukvardsnamndens senaste uppféljning delarsrapport per augusti 2024
framgar att majoriteten av omstéliningens initiativ fortldper enligt plan. Prognosen for
helaret visar att samtliga initiativ helt eller delvis bedéms na énskad genomférandegrad.

Av uppféljningen konstateras dock att de méatetal som kopplas till omstéallningens
utveckling visar pa en generellt negativ utveckling. Enligt uppgift ar indikatorerna

4 Kronobergspanelen &r Region Kronobergs webbpanel. Deltagarna far méjlighet att via en webbenkit limna
synpunkter pa frAgor om dmnen som &r aktuella fér Region Kronoberg, bade om héalso- och sjukvard,
kollektivtrafik och regional utveckling.
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kopplade till fortroendet for halso och sjukvarden®, webbtidboken®, ohélsosamma
levnadsvanor’, riktade halsosamtal, tillganglighet?, vardtilifallen for patienter dver 65 ar°,
fast vardkontakt'® och distanskontakt™.

| nédmnden for folkhélsa och vardvals delarsrapport 2024 sker en uppféljning av liknande
indikatorer, exempelvis telefontillganglighet'?, medicinsk bedémning inom 3 dagar™®,
andel av listade patienter med fast lakarkontakt' och kontinuitetsindex fér besdk hos
lakare for alla patienter de senaste 18 manaderna'®. Vid tidpunkten fér delarsrapporten
kommer valda indikatorer inte att uppnas enligt de faststallda malvardena.

Uppfélining omstéallningsprogrammet

Av omstalliningsprogrammet framgar att uppféljning av omstallningen till néra vard ar
utmanande och att detta behdver goras pa flera nivaer. Genomfdrda intervjuer visar en
samsyn och samstdmmighet om att det finns stor forbattringspotential i
uppféljningsprocessen och att det &r viktigt att se konkreta effekter av férandrade
arbetssatt.

Enligt det antagna politiska programmet ska programomradet féljas upp arligen med
fokus pa det pagaende arbetets status och uppnadda effekter. Féretradare fran regionen
uppger att programomradets uppfdljning har utvecklats och anpassats over tid for att
moéta férédndrade behov. Vid tidpunkten fér granskningen finns ingen regelratt uppféljning
for respektive programomréde. Projektens framdrift féljs genom hélso- och
sjukvardsndmndens ordinarie uppféljningsprocess.

Bedbémning

Revisionsfraga 3: Det finns en dndamdlsenlig styrning och uppfélining? Malbilden har
konkretiserats i métbara mal, aktiviteter och planer? | uppféljiningen framgar effekter vid
dndrade arbetssétt och genomférs atgérder och aktiviteter i den takt som krévs?

Delvis.

Vi beddmer att Region Kronoberg har beslutat om en malbild genom Nérmare
Kronobergaren, som sedan konkretiseras i budget, verksamhetsplaner och
handlingsplaner. Strategin utgér dven grunden fér arbetet som sker tillsammans med
l&nets kommuner.

Vi beddmer ocksé att en konkretisering av strategin gérs genom
omstéllningsprogrammet och arbetet som bedrivs inom respektive programomrade.

® Fortroendet fér Halso- och sjukvarden enligt Halso- och sjukvardsbarometern

¢ Andel av samtliga dppenvardsbesok som &r bokade via webbtidboken

7 Antalet unika patienter som fatt minst en atgard for en eller flera ohélsosamma levnadsvanor och andel
50-aringar som genomfort riktade halsosamtal

8 Telefontillganglighet, medicinsk bedémning inom tre dagar, Andel véntande patienter till férsta besék inom
planerad specialiserad vard som véntat 60 dagar eller kortare, Andel véntande patienter till operation/atgard
inom planerad specialiserad vard som vantat 60 dagar eller kortare

9 Andel vardtilifallen for patienter 65 ar eller dldre dér oplanerad aterinskrivning skett inom 30 dagar

1% Andel patienter med samordningsérende med kommunen som har en utsedd fast vardkontakt

" Andel distanskontakt video av samtliga Sppenvardsbesék

%2 Malet &r 98% och utfall per augusti &r 92%.

3 Malet &r 90% och utfall per augusti ar 85%

" Malet &r 55% och utfall per augusti 36,4%.

5 Malvarde saknas. Det nationella snittet &r 0,37 och utfall per augusti &r 0,29.

-
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Vi ser positivt pa att arbetet med omstaliningen fran och med 2024 styrs och féljs upp
genom halso- och sjukvardsnamndens ordinarie processer.

Vi beddmer att det inte har gjorts nagon évergripande uppféljning och utvardering av
omstallningen till en nara vard. Uppfoljning av enstaka projekt har genomforts, men
ingen sammanhalien uppfdljning som visar pa effekter vid forandrade arbetssatt.

Var bedémning ar att det darfér inte gar att avgéra om de aktiviteter och atgarder som
gors sker i den takt som kravs. Vi bedémer att det finns ett behov av att utveckla
uppfoljningsprocessen.

Tydlig plan for primarvarden

Revisionsfraga 4: Det finns en tydlig plan for hur primérvard och andra former av néra
vard ska stérkas? Del finns en tydlig och allmént godtagen plan fér hur sjukhusvarden
ska avlastas och resurser féras éver till primérvard och andra former av néra vard?

lakttagelser

En gemensam plan for primarvard, framtagen av SKR, ar ett verktyg i omstallningen till
Nara vard och syftar till att stérka primarvarden som nav. Kommuner och regioner ska
tillsammans moéta primarvardens kompetensutmaningar. Bland de atgarder som
foreslagits for att méta behoven finns férandrade arbetssatt och att skapa battre
férutsattningar for vardens medarbetare att utvecklas.

Regionfullméaktige beslutade vid sammantradet 2024-06-11 §159 att ge halso- och
sjukvardsndmnden i uppdrag att ta fram handlingsplan fér vardens forflyttningar inom
hélso- och sjukvarden i linje med utvecklingsstrategin Narmare Kronobergaren.
Uppdraget ska aterrapporteras i regionfullmaktige juni 2025. Halso- och
sjukvardsndmnden beslutade vid sitt sammantrédde 2024-08-28 §116 att ge halso- och
sjukvardsdirektdren i uppdrag att ta fram handlingsplanen och ska aterrapporteras i
halso- och sjukvardsndmnden 2025-04-30.

Vid sammantradet 2024-08-28 § 114 beslutade halso-och sjukvardsnamnden att ge
hélso- och sjukvardsdirektéren i uppdrag att, i samverkan med lanets kommuner, ta fram
en gemensam plan fér primarvard. En arbetsgrupp har inrédttats, baserad pa lanets
ledningsgrupp fér samordning av hélso- och sjukvard, skola och socialtjénst. |
handlingsplanen fér omstailningsprogrammet 2024 framgar att den gemensamma
planen foér primarvarden kraver en férdjupad intern dialog, dar férutsattningarna for
forflyttningen fran sjukhusvard till primérvard behéver behandlas.

| regionens aterrapportering av statsbidrag Overenskommelse mellan staten och
Sveriges Kommuner och Regioner om God och nara vard 2023 framgar att inga formella
forandringar har gjorts i primarvardsuppdraget kopplat till god och néra vard sedan
omstallningsarbetet till ndra vard pabdrjades omkring 2019. Det framgar dven att Region
Kronoberg inte har faststallt mal fér att en viss procentandel av hélso- och sjukvardens
resurser ska tilldelas primarvarden. Det har inte heller genomférts nagra féréandringar i
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ersattningsmodellen till vardcentralerna. Vid sammantradet 2024-06-11 § 152 beslutade
regionfullméktige att uppdatera Region Kronobergs budget for finansiering 2024 med
120 miljoner med anledning det ut6kade sektorsbidraget till halso- och sjukvard i
varandringsbudgeten 2024. Av dessa tilildelades Namnden for folkhalsa och vardval 30
miljoner kronor i 6kad driftsram for att stimulera omstallningen till ndra vard genom
strategin Narmare Kronobergaren, och prioritera insatser som innebér lagre kostnader
framover fér Region Kronoberg.

Vid intervjuer med héalso-och sjukvardens ledningsgrupp beskrivs att regionens
omstallningsarbete till nara vard snarare fokuserar pa ett foérandrat férhallningssatt én
férdelning av ekonomiska resurser. De intervjuade beskriver dock att satsningar gérs pa
fler ST-lakare i primarvarden, och att det fér dessa ocksa finns en sarskild
glesbygdsersattning, ett sa kallat zontiliagg med hdgre ingangslon.

Det féréndrade forhallningssattet innebar att fokusera pa person istallet fér organisation.
Enligt de intervjuade konkretiseras detta férhallningssatt i Region Kronoberg genom
utvecklingsstrategin Narmare Kronobergaren, programomraden (halsofrémjande och
forebyggande, kompetens, digifysisk och personcentrerade vard) samt handlingsplan fér
omstaliningsprogrammet. Det handlar enligt de intervjuade, i likhet med den nationella
strategin for néra vard, att gora patienten delaktig i sin vard genom personcentrering och
att arbeta férebyggande och halsofrdmjande.

Bland annat genomférs riktade halsosamtal till 50-aringar som ar en metod for att
systematiskt identifiera ohdlsosamma levnadsvanor och insatser kopplat till hdlsosamma
levnadsvanor under och efter graviditet. Vidare finns ett stdd till patienter med kroniska
sjukdomar genom egenmonitorering vid astma/KOL och hjartsvikt.

Enligt intervjuer beskrivs att primarvarden ar navet i omstéallningen, men att &ven den
specialiserade varden har en viktig roll i omstéliningen.

Av resultatet frAn enkdten som genomférts inom ramen fér granskningen framgar att 47
procent av de tillfrdgade instdmmer i liten utstrackning med pastaendet Upplever ni att
det finns forutséttningar i verksamheten for att primérvérden ska vara navet i
omstéliningen mot god och néra vard, och att det finns en tydlig plan for att uppna detta?
(se figur 3) och 27 procent instammer inte alls. Sammanfattningsvis har 74 procent
svarat att de instammer inte alls eller i liten utstrackning géllande att det finns
forutsattningar i verksamheten att primarvarden ska vara navet i omstallningen till nara
vard och att det finns en plan for det. Detta antyder att det finns en viss
forbattringspotential i regionens arbete for att sdkerstalla att primarvarden &r navet i
omstallningen till en nara vard.
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Figur 3: Enkadtundersdkning primarvarden: Upplever ni att det finns férutséttningar i
verksamheten for att primérvarden ska vara navet i omstéliningen mot god och néra
vard, och att det finns en tydlig plan for att uppné detta?

Respondenter
Inte alls 4
| liten utstrickning 7
Till viss del 4
| stor utstrackning 0

I mycket hig grad

Vet ej/ingen uppfattning

0% 25% 50% 75% 100%

Vidare stélldes fragan / vilken utstréckning anser ni att det finns en tydlig och allméant
godtagen plan for hur sjukhusvérden ska avlastas och resurser ska féras éver till
primérvarden och andra former av néra vard? (se figur 4). Av de tillfragade svarade 60
procent i liten utstréackning, och 27 procent inte alls. Vidare svarade 7 procent till viss del
och 7 procent svarade att de inte vet. Sammanfattningsvis svarade 94 procent att de inte
alls, i liten utstrackning eller att de inte vet. Detta ger indikationer pa att detta behdver
tydliggdras i verksamheten.

Figur 4: Enkédtundersdékning priméarvarden: | vilken utstrdckning anser ni att det finns
en lydlig och allmént godtagen plan fér hur sjukhusvarden ska avlastas och resurser ska
féras 6ver till primérvarden och andra former av néra vard?

Respondenter
Inte alls 4
] liten utstrackning 9
Till viss del 1
| stor utstrackning | 0% 0
{ mycket hog grad | 0% i f g
Vet ej/Ingen uppfattning | 7% 1
i i

0% 25% 50% 75% 100%

Enligt enkéatens fritextsvar uppges flera orsaker till ovanstadende, varav en ar att resurser
inte alltid dverfors nar uppgifter flyttas fran sjukhusvard till primarvard. Ett arbete
beskrivs ha pabérjats for att forbattra samverkan och forstaelsen verksamheterna
emellan. Det har hallits méten och samverkan mellan primérvarden och
specialistvarden, vilket har lett till vissa framsteg enligt intervjuade.
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| Region Kronoberg har verksamheterna infoért ett arbetssatt som kallas for kontakt
lékare till I&kare for att |6sa gemensamma patientfragor. Syftet &r att 6ka samverkan
mellan priméarvard och specialistvard och ar en del i omstéllningen till Nara vard.
Telefonlistan ar till for 1akare pa Kronobergs alla vardcentraler och grenspecifika kliniker i
specialistsjukvarden som behdver radgéra med varandra. Ett annat projekt som har
genomforts ar patientkontraktet. Patientkontrakt ar ett verktyg for att erbjuda
personcentrerad vard baserat pa patientens behov och férutsattningar. Det ar en
dokumenterad 6verenskommelse mellan varden och patienten som klargdér ansvar pa
olika vardnivaer och gor patienten delaktig i varden.

Fran enkatstudien stalldes aven fragan / vilken utstrdackning anser ni att stédet fran och
samverkan med den specialiserade varden ér tillrécklig for att primérvarden ska kunna
vara navet i omstéllningen? (se figur 5). Av de tillfrdgade svarade 67 procent i liten
utstrackning, 13 procent inte alls och 20 procent svarade till viss del.
Sammanfattningsvis svarade 80% procent inte alls eller i liten utstréckning. Det ger
indikationer pa att stddet och samverkan mellan primérvarden och den specialiserade
varden behdver starkas.

Figur 5: Enkédtundersékning primérvarden: | vilken utstrdckning anser ni att stédet
fran och samverkan med den specialiserade varden ér tillrécklig for att primérvarden ska
kunna vara navet i omstéliningen?

Respondenter

Inte alls 2

I liten utstrackning 10

Till viss del ' 3

| stor utstridckning | 0% 0
i
!

i mycket hog grad | 0% | 0

Vet ej/ingen uppfattning | 0%

{
0% 25% 50% 75% 100%

Enkaten gav respondenterna mdjlighet att [Amna fritextsvar om vad som saknas i stédet
fran den specialiserade varden. Svaren visade att sjukhusvéarden behdver fa en battre
forstaelse for primarvardens belastning och att det kravs en 6kad samsyn mellan de
bada vardformerna. Det framgar aven att den specialiserade varden maste bidra till en
saker utskrivningsprocess samt erbjuda stéd till primérvarden. Trots dessa utmaningar
framgar det av svaren att ett arbete har pabdrjats for att forbattra samverkan mellan
verksamheterna. Fritextsvaren betonar ocksa vikten av en konkret plan eller malbild fér
primarvarden, som inkluderar resursférflyttning och tillrackliga personalresurser.

o
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Bedémning

Revisionsfraga 4: Det finns en tydlig plan for hur primérvard och andra former av néra
vard ska stéarkas? Det finns en tydlig och allmént godtagen plan fér hur sjukhusvarden
ska avlastas och resurser féras over till primérvard och andra former av néra vard?

Delvis.

Vi bedémer att det finns ett uppdrag fran halso-och sjukvardsnamnden att ta fram en
gemensam plan for primarvarden i samverkan med lanets kommuner. Var bedémning ar
att det ar positivt att detta arbete har pabdérjats.

Vi noterar att det inte har skett ndgon ekonomisk forflyttning mellan den specialiserade
varden och primarvarden, men att det gérs satsningar sdsom fler ST-Idkare inom
primarvarden och glesbyggdstiliagg for att géra vardcentraler utanfér huvudorterna mer
attraktiv.

Granskningen visar att det finns ett fullmaktigeuppdrag om att utreda vardens
forfiyttningar inom halso-och sjukvarden. Vi bedémer att det i nulaget ar otydligt och att
det saknas en plan for hur sjukhusvarden ska avlastas och hur resurser ska omférdelas
till primarvarden och andra vardformer.

Granskningen indikerar att samverkan mellan den specialiserade varden och
primarvarden ar ett utvecklingsomrade som behdver starkas ytterligare. Projekt sasom
lakare till 1akare samt patientkontrakt har pabérjats, vilket ar positivt.

Samverkan med kommunerna

Revisionsfraga 5: Det finns en fungerande samverkansstruktur mellan regionen och
kommunerna for att hantera savél strategiska som mer operativa fragor kopplat till
utvecklingen av god och néra vard?

lakttagelser

Politisk organisation

Kommunalt forum Hélso-och sjukvard och socialtjénst &r ett politiskt forum med
presidierna fran héalso- och sjukvardsnamnden och kommunernas socialndmnder.
Medverkar gor ocksa tjanstepersoner i form av halso- och sjukvardens ledning samt
lanets forvaltningschefer for socialtjanst. Forumet tréffas fyra ganger per ar och vid tva
av tilifallena ar presidierna i kommunernas skolndmnder (eller motsvarande) med. Har
lyfts lansgemensamma samverkansfragor och de fértroendevalda fattar beslut om
viljeinriktningar i lAnsgemensamma utvecklingsfragor. Enligt uppgift fran regionen pagar
ett arbete med att fortydliga informationen om forumets syfte, dar ett av de prioriterade
uppdragen ar omstalining till ndra vard.

Déartill finns ett Regionalt Strategiskt Rad (RSR). Radet bestér av lanets kommunchefer,
Region Kronobergs regiondirektér, landshévding, samt politiska presidier. RSR syftar fill
att starka arbetet med langsiktiga utvecklingsfragor i hela Kronoberg.
Kommunchefsgruppen bereder drenden som har sin utgangspunkt i den regionala

L
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utvecklingsstrategin samt aktuella omraden som starker samarbeten och stédjer
kommuner, lansstyrelsen och regionen i sitt arbete. RSR uppdrar at underliggande
chefsnatverk att prioritera arbete kring strategiska omraden.

Tjanstemannaorganisationen

Ledningsgrupp fér samordning

| Region Kronoberg, tillsammans med lanets kommuner, finns en ledningsgrupp for
samordning av lanets skola, socialtjénst och halso- och sjukvard. | ledningsgruppen
ingar Region Kronobergs halso- och sjukvardsdirektor, sjukhuschef, psykiatrichef och
primarvardschef samt skolchefer, socialcheferna for arbete, vélfard och omsorg i
Alvesta, Lessebo, Ljungby, Markaryd, Tingsryd, Uppvidinge, Vaxjé och Almhults
kommuner. Med gemensamma resurser arbetar ledningsgruppen for att framja en nara
och god vard, skola och omsorg i Kronobergs 1an. Ledningsgruppen har ett arbetsutskott
som bereder arenden och prioriterar dagordningen infér métena. Arbetsutskottets
representanter férmedlar arenden fran chefsnatverken fér skola, socialtjanst och halso-
och sjukvard till dagordningen.

Foljande tre strategier ar beslutade av lanets ledningsgrupp fér samordning och utgér
grunden fér samverkan.

- Barnens basta galler - Kronobarnsmodellen
Strategi for psykisk halsa
- Aldrestrategin

| lanets ledningsgrupp har beslut tagits géllande malbild, verksamhets- och
handlingsplan samt flera dverenskommelser. | verksamhetsplanen fér ledningsgruppen,
giltig fran och med 2024-02-01, framgar att “Narmare Kronobergaren” &r malbilden.
Lénets ledningsgrupp ska félja upp gemensamma prioriteringar och inféra
andamalsenliga rutiner och processer anpassade efter Kronobergarnas behov.

Enligt intervjuer har malsattningen varit att skapa en sammanhéngande
verksamhetsplan och handlingsplan samt optimera systemledningen pa
férvaltningschefsniva. Enligt intervjuer uppges det finnas en samsyn och samarbetsvilja
pa forvaltningschefsniva vilket starker beslutsprocessen.

Kopplat till samverkan finns en organisation med processgrupper som driver olika
samverkansinitiativ inom flera omraden, sasom patientkontrakt, ndra vard i hemmet,
egenmonitorering samt avtal och éverenskommelser.

Vid tidpunkten for granskningen pagar ett arbete med att ta fram en gemensam plan for
primarvardsnivan som tas fram i samverkan mellan huvudméannen. Enligt uppgift har en
arbetsgrupp startats upp utifran Lanets ledningsgrupp fér samordning av hélso- och
sjukvard, skola och socialtjanst.

Enligt intervjuer med representanter fran kommunerna &r uppfattningen att den
strategiska samverkansstrukturen éverlag fungerar vél, med regelbundna méten mellan

.
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kommun- och regionledningar. Kommunerna har tidigare upplevt att regionen
presenterade oforankrade l6sningar, men nu finns stérre samsyn och insikt i samverkan.

Operativ samverkan Region Kronoberg och ldnets kommuner

| intervjuer med representanter fran bade kommun och region framkommer att den
operativa samverkan i stort fungerar val. Exempel pa projekt och arbetssatt som namns
ilustrerar hur gransodverskridande arbete ger positiva effekter for Ianets invanare. Enligt
intervjuer har flera projekt ocksa dvergatt i regelbunden férvaltning.

Det beskrivs i intervjuer att personal inom hemsjukvard arbetar néra primérvarden och
att det finns exempel dér regionen och kommunen har gemensamma utbildningar och
arbetsgrupper. Vidare framgar att chefer inom hemsjukvard och vardcentraler méts varje
vecka for att planera gemensamma rutiner och utveckling. Vardcentralernas lakare ar
ansvariga for lakarinsatserna i hemsjukvarden.

Som en del i arbetet med projektet nara vard i hemmet har en samverkansmodell
paborjats mellan vardcentralen, ambulansen och den kommunala hemsjukvarden i
Tingsryds kommun som bygger pa att mer strukturerat behandla och félja upp patienter i
hemmet. Motsvarande samarbetsavtal finns i Alvesta kommun. Syftet &r att motverka
aterinlaggningar. Arendena har till exempel handlat om att ambulans lamnat éver
insatsen till kommunsjukskéterska, vardcentral eller att ambulanssjukvardens inre befél
pa larmcentralen kunnat lamna 6ver en patient direkt till kommunal primarvard utan att
ambulans behovt skickas ut. Samtidigt har ambulansen hjaipt bade kommun och
vardcentral med insatser sasom PVK-séttning (Perifer venkateter), beddmning och
EKG-tagning. Motsvarande samverkan sker aven i Markaryd och samverkansmodellen
ar aven pa gang att inféras i Uppvidinge och Ljungby kommun fér att sedan spridas till
hela lanet.

Ett annat exempel fran projektet nara vard i hemmet &r inférandet av vardkoordinator pa
vardcentralerna i lanet. Syftet med funktionen ar att stétta patienter och vardpersonal i
koordinering av vard och vardkontakter bade internt och i samverkan med kommunerna.

Det pagar ett arbete med att inféra en tillganglighetsfunktion inom varje klinik i
slutenvarden. Syftet &r att finnas till f6r fragor som uppstar till exempel nér en patient
lamnar slutenvarden och fragor uppstar inom kommunala och regionala primarvarden.
Pa sikt ska denna funktion utvecklas till att &ven genomféra uppféljningar, konsultationer
och radgivning med stdd av digitala verktyg.

Samverkan mellan regionen och kommunen sker &ven genom mobila team dar mobila
lakare stottar kommunala sjukskéterskor. Dartill finns ett palliativt radgivningsteam som
erbjuder stdd och radgivning till den kommunala sjukvarden. Vidare finns en samverkan
kring hematologisk sjukvard i hemmet dar patienter erbjuds vard i hemmet sdsom
blodtransfusioner och andra hematologiska behandlingar.

Samverkan sker dven genom Kronobarnsmodellen, som &r en arbetsmodell dar halso-
och sjukvard, socialtjadnst och skola samarbetar for att satta barnens béasta i centrum.
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Dessutom pagar ett samverkansarbete inom omraden som skdrhetsskattning, nara vard
i hemmet, patientkontrakt, digitalisering och egenmonitorering samt informationsdriven
vard.

Vidare beskrivs en sammanhallen journal mellan regionen och kommunerna som en
viktig forutsattning for en effektiv och positiv operativ samverkan.

Utmaningar i samverkan mellan regionen och lanets kommuner

Enligt intervjuer finns det en utmaning med att samverkan involverar flera huvudman
med skilda férutsattningar, fran politisk styrning till budget. Representanter fran
kommunerna uppger att beslut fran regionen ibland kommer utan férvarning, vilket
paverkar kommunens arbete och resurser. Exempelvis har stdngningar av avdelningar
och férandringar inom rehabiliteringsavdelningen lett till att patienter flyttas till
korttidsvard, vilket skapar utmaningar for kommunen nar patienter ska tas hem.

| genomford enkétundersokning stalldes éven fragan [ vilken utstrdckning upplever ni att
det finns en effektiv samverkansstruktur mellan regionen och kommunerna fér att
hantera bade strategiska och operativa frdgor kopplade till utvecklingen av god och néra
vard? (se figur 6). Av de tillfragade angav 40 procent att det i liten utstréackning finns en
effektiv samverkansstruktur, 27 procent angav att det finns till viss del, 27 procent angav
att det finns i stor utstréckning. Vidare angav 7 procent att det finns i mycket hog grad.
Enkatresultatet indikerar att det finns skillnader i hur samverkan upplevs i de olika
kommunerna dar vardcentralerna verkar.

Figur 6: Enkédtundersékning primarvarden: | vilken utstrdckning upplever ni att det
finns en effektiv samverkansstruktur mellan regionen och kommunerna fér att hantera
bade strategiska och operativa fragor kopplade till utvecklingen av god och néra vard?

Respondenter

Inte alls 0

I liten utstrackning 6
Till viss del 4

| stor utstrackning

I mycket hég grad

Vet e}/Ingen uppfattning , 0% 0

0% 25% 50% 75% 100%

| enkatundersokningens fritextsvar framkommer indikationer om att den lokala
samverkan generellt sett fungerar val men att ytterligare férankring och aterkoppling om
beslut fran lanets ledningsgrupp behdvs.
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Bedbémning

Revisionsfraga 5: Det finns en fungerande samverkansstruktur mellan regionen och
kommunerna for att hantera savél strategiska som mer operativa fragor kopplat till
utvecklingen av god och néra vard?

Delvis.
Vi beddmer att Region Kronoberg och kommunerna samverkar bade politiskt och pa
tjanstemannaniva avseende nara vard.

Vi bedémer att det finns flera goda exempel pa operativ samverkan, sdsom
samverkansmodellen melilan vardcentralen, ambulansen och den kommunala
hemsjukvarden, och att detta fungerar val och stédjer omstélining till nara vard.

Granskningen indikerar att samverkan pa operativ niva kan fortsatt utvecklas. Vi
bedémer vidare att samverkan kan férbattras nar det galler planerade férandringar,
sasom avdelningssténgningar eller omstruktureringar, dar de olika huvudméannen
paverkas.
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Samlad bedomning

PwC har pa uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i Region Kronoberg genomfort
en granskning. Syftet med granskningen ar att se om héalso-och sjukvardsnamnden,
namnden for folkhalsa och vardval samt regionstyrelsen bedriver arbetet med
omstallning till god och nara vard pa ett andamalsenligt satt med tillracklig styrning och
intern kontroll.

Utifran genomférd granskning ar var samlade bedémning att halso-och
sjukvardsnamnden, ndmnden for folkhalsa och vardval samt regionstyrelsen inte helt
bedriver arbetet med omstalining till ndra vard pa ett &ndamalsenligt satt med tillracklig
styrning och intern kontroll.

Rekommendationer
Vi rekommenderar regionstyrelsen, halso-och sjukvardsnamnden och namnden for

folkhalsa och vardval:

e Att tydliggbra verksamheternas ansvar och mandat i att driva projekt inom néra vard.

o Att sdkerstélla en god tillganglighet och god kontinuitet samt méjlighet till fast
lakarkontakt i primarvarden.

e Att folja upp arbetet med indikatorer for att sékerstélla att de effektivt mater
framstegen mot en god och néra vard.

e Att framja och starka samverkan mellan primarvard och specialiserad vard i
omstallningsprocessen.

e Att sakerstalla langsiktig finansiering for omstaliningen till nara vard.
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Sammanfattande bedémningar utifran revisionsfragor

Revisionsfraga Bedémning

Det finns utformat en andamalsenlig Delvis O
organisation som ger forutsattningar fér  Pa strategisk niva finns

att omstallningen av halso- och en andamalsenlig

sjukvarden kan genomfoéras i enlighet organisation.

med strategin? Har ansvar och mandat  Det behdvs dock

har tydliggjorts for att kunna genomféra  ytterligare forankring i

forandringarna pa ett andamalsenligt verksamheterna.

satt? P& operativ niva finns ett
behov av att tydliggéra
ansvar och mandat for
omstéllning till nara vard.
Vi beddmer sammantaget
att brister i form av
kompetens och kapacitet
for omstallningen
(revisionsfraga 2), samt
brister i samverkan
mellan region och
kommun (revisionsfraga
5) och den specialiserade
varden (revisionsfraga 4)
paverkar organisationens
formaga att stodja
omstallningen enligt

strategin.
Det finns tillrécklig kompetens och Delvis O
kapacitet for att arbeta med Vi bedémer att Region
omstallningen mot néra vard? tillganglighet till medicinsk

beddmning inom 3 dagar
av legitimerad personal
ligger strax under rikets
genomsnitt, och att det
finns skillnader mellan
vardcentralerna. Kontakt
med vardcentralerna sker
bade via telefon och via
1177 direkt. Regionen nar
inte sina uppsatta mal for
fast lakarkontakt, och att
det finns ett
utvecklingsbehov.

Det rader ocksa ett stort
beroende av inhyrda
lakare for regionens egna
vardcentraler, vilket
riskerar att paverka
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kontinuiteten negativt.
Regionen genomfor flera
projekt inom
personcentrerad vard.

Det finns en &ndamalsenlig styrning och  Delvis O
uppfoljning? Har malbilden har Region Kronoberg har

konkretiserats i matbara mal, aktiviteter beslutat om en malbild

och planer? Framgar i uppfdljningen genom Nérmare

effekter vid &ndrade arbetssatt? Kronobergaren, som

Genomfors atgarder och aktiviteter i konkretiseras i budget,

den takt som kravs? verksamhetsplaner och

handlingsplaner. Strategin
utgdr aven grunden for
arbetet som sker
tilsammans med lanets
kommuner.

Fran och med 2024 styrs
och féljs omstallningen till
nara vard upp genom
halso- och
sjukvardsndmndens
ordinarie processer.

Det har inte gjorts nagon
dvergripande uppfdljning
och utvardering, men
enstaka projekt har foljts
upp.

Var bedéomning ar att det
darfor inte gar att avgora
om de aktiviteter och
atgérder som gors sker i
den takt som kravs. Vi
bedémer att det finns ett
behov av att utveckla
uppféljningsprocessen.

Det finns en tydlig plan for hur Delvis O
primarvard och andra former av nara Det finns ett uppdrag fran

vard ska starkas? Det finns en tydlig hélso-och

och allméant godtagen plan for hur sjukvardsnamnden att ta

sjukhusvarden ska avlastas och fram en gemensam plan

resurser foras éver till primarvard och for primarvarden i

andra former av néara vard? samverkan med lanets

kommuner. Vi noterar att
det inte har skett nagon
ekonomisk forflyttning
mellan den specialiserade
varden och primarvarden,
men att det gors
satsningar sasom fler
ST-lakare inom
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primarvarden och
glesbyggdstillagg for att
gora vardcentraler utanfor
huvudorterna mer
attraktiv.

Det finns aven ett
fullméaktigeuppdrag om att
utreda vardens
forflyttningar inom
héalso-och sjukvarden. Vi
bedomer att det i nulaget
ar otydligt och att det
saknas en plan fér hur
sjukhusvarden ska
avlastas och hur resurser
ska omférdelas till
primarvarden och andra
vardformer.

Granskningen indikerar
att samverkan mellan den
specialiserade varden och
primarvarden ar ett
utvecklingsomrade som
behover starkas

ytterligare.
Det finns en fungerande Delvis O
samverkansstruktur mellan regionen Samverkan sker pa bade
och kommunerna for att hantera saval politisk-och
strategiska som mer operativa fragor tjanstemannaniva.
kopplat till utvecklingen av god och nara Det finns flera goda
vard? exempel pa operativ

samverkan, sasom
samverkansmodellen
mellan vardcentralen,
ambulansen och den
kommunala
hemsjukvarden.
Granskningen indikerar
att samverkan pa operativ
niva kan utvecklas
ytterligare.
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Bilagor

Bilaga 1: Narmare kronobergarens 13 l6ften

—_—

. | Kronoberg ska varden vara till for alla

Vi ska erbjuda en jamlik vard

Vi ska arbeta tillsammans for patientens basta
Vi ska styra och leda proaktivt

Vi ska arbeta hallbart och systematiskt

N

. I Kronoberg ska varden vara nara och samordnad

Vi ska utveckla nya sétt att vara tillgéngliga
Vi ska erbjuda ratt vardniva i ratt tid
Vi ska sakerstalla kontinuitet i vardprocesser

3. | Kronoberg ska invanarna kunna vara aktiva medskapare i
sin halsa och vard

- Viska vara en férebyggande och hélsofrdmjande halso- och sjukvard
- VI ska erbjuda varje patient hg delaktighet
- Vi ska kommunicera professionellt

| 4. | Kronoberg ska patientens behov métas med kompetens och arbetsgladje

- Viska utveckla vart larande fér en kunskapsbaserad vard
- Viska ha lattillgangliga verksamhetssttd
- Vara medarbetare ska kunna arbeta pa toppen av sin kompetens

Bilaga 2: Ndarmare kronobergarens 13 I6ften och tillhérande indikatorer

1. 1 Kronoberg ska varden vara till for alla:
a. Okad andel av patienter med samordningsarende (LINK) med
kommunen som har en utsedd fast vardkontakt
b. Minskad samlad nettokostnadsutveckling fér halso- och sjukvarden,
tilsammans med okad tackningsgrad i primarvarden
2. | Kronoberg ska varden vara nara och samordnad
a. Minskad andel oplanerade aterinskrivningar inom 30 dagar for
malgruppen 65+
Farre besok pa akuten fér malgruppen 80+
Minskat antal remisser fran primarvard till sjukhusvard och psykiatri,
liksom minskat antal avvisade remisser
3. | Kronoberg ska invanarna kunna vara aktiva medskapare i
sin halsa och vard

.
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a. Okad andel patienter, i urval av relevanta grupper, som har
patientkontrakt/vardplan och/eller SIP

b. Okat antal patienter med egenmonitorering

c. Okad andel patienter som har fatt en dokumenterad atgéard vid
ohélsosamma levnadsvanor

4. | Kronoberg ska patientens behov médtas med kompetens och arbetsgladje
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Bilaga 3. Enkétresultat

1.1 I vilken utstrackning upplever ni att ni har tillrdckligt med tid och
resurser for att arbeta med omstéliningen mot god och néra vard?

Respondenter
Inte alls tillrackligt 4
| fiten utstrackning tiflrackligt 2
Tilt viss del tilirackligt 8
| stor utstrickning tillrackligt 1
Mycket tilrdckligt 0
Vet ej/Ingen uppfatining 1

0% 25% 5 75% 100%

2.1 | vilken utstrackning upplever ni att det finns tydliga mandat och en
andamalsenlig organisation for att bedriva omstéllningsarbetet mot god och néra
vard?

Respondenter
Inte alis 3
| liten utstrackning 3
Till viss del 6
| stor utstréackning 2
I mycket hég grad 1
Vet ej/Ingen uppfattning = 0% 0

0% 25% 50% 75% 100%
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3.1 Upplever ni att det finns forutséattningar i verksamheten fér att primérvarden
ska vara navet i omstallningen mot god och néra vard, och att det finns en tydlig
plan for att uppna detta?

Respondenter
Inte alls 4
I liten utstrackning 7
Till viss del 4
I stor utstrackning | 0% 0
I mycket hdg grad | 0% 0
Vet ej/Ingen uppfattning | 0% 0

0% 25% 50% 75% 100%

4.1 | vilken utstrackning anser ni att det finns en tydlig och alimént godtagen plan
for hur sjukhusvarden ska avlastas och resurser ska féras over till primérvarden
och andra former av néra vard?

i Respondenter

Inte alls i 4

| fiten utstrackning 9

Till viss del 1

I stor utstrackning | 0% ! 0

I mycket hég grad | 0% 0

Vet ej/Ingen uppfattning | 7% 1

0% 25% 50% 75% 100%
(&
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7.1 1 vilken utstrackning upplever ni att det finns en effektiv samverkansstruktur
mellan regionen och kommunerna for att hantera bade strategiska och operativa
fragor kopplade till utvecklingen av god och nara vard?

i Respondenter

Inte alls \ 0

I liten utstréckning 6

Till viss del % 4

| stor utstrackning i 4

i
Imyc  hoggrad ; 1
Vet ej/Ingen uppfattning | 0
0% 25% 50% 75% 100%
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2024-11-20

.
Jarnbegens

Louise Tornhagen

Certifierad kommunal revisor

Denna rapport har upprattats av Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB (org nr 556029-6740) (PwC) pa
uppdrag av Region Kronoberg enligt de villkor och under de férutséttningar som framgar av
projektplanen fran den 2024-04-24. PwC ansvarar inte utan sarskilt atagande, gentemot annan som tar
del av och forlitar sig pa hela eller delar av denna rapport.
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