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Forord

De servicetjanster som genomfors i patientens nérhet har historiskt sett ut-
forts avvardpersonal. Exempel pa tjanster som utfors avunderskoterskor och
sjukskoterskor dr forradshantering, lokalvard, maltidshantering och patient-
transporter. I takt med yrkesutvecklingen av serviceorganisationerna har
den hir arbetsférdelningen blivit alltmer ifragasatt. Framforallt tva faktorer
ar drivande, dels att servicetjiansterna kan utforas effektivare av serviceper-
sonal och dels att frigora tid f6r vardpersonalen. Mer tid at vard ir viktigt inte
minst nir rekryteringsliget for personal med vardutbildning ar svart.

Syftet med den har skriften &r att utifran ett koncernperspektiv diskutera
att serviceorganisationen far ett storre ansvar for att genomféra vardnéra
service. Skriften tar upp centrala fragestéllningar som ska bidra till att skapa
funderingar, idéer och diskussioner.

Projektet har initierats och finansierats av landstingens nétverk for ser-
viceorganisationer - Best service. Skriften ar forfattad av Lena Kéllum, CEV.
Till sin hjilp har forfattaren haft en styrgrupp som medverkat i arbetet, bi-
statt med material och ldamnat virdefulla synpunkter. Styrgruppen har be-
statt av Brita Wirblad, Vistra Gotalandsregionen; Lisette Séllstrom, Norrbot-
tens ldns landsting; Roland Canerstam, Capio S:t Gérans Sjukhus; Lisbeth
Cederwald, Region Skéane; Lena Lundberg, Uppsala lins landsting och Mats
Hallgren, Landstinget i Kalmar lan.

Magnus Kristiansson och Jacob Hort pa Sveriges Kommuner och Lands-
ting har varit projektledare.

Stockholm i september 2014

Gunilla Glasare Maria Palme
Avdelningschef Sektionschef

Avdelningen for tillvixt och samhdllsbyggnad
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Best Service

Best Service ar ett frivilligt natverk for landstingens serviceorganisationer
som syftar till att utveckla servicefragor i hélso- och sjukvarden. Alla lands-
ting ar medlemmar i Best Service.

Natverkets arbete med kunskapsuppbyggnad sker framst pa féljande satt:
* kunskaps- och erfarenhetsutbyte

¥ omvarldsbevakning

* benchmarking

* utvecklingsprojekt

* samverkan med andra aktorer

Best Services medlemmar stravar efter att gemensamt:

* utveckla verksamheten utifran vetenskap och beprévad erfarenhet
* optimera verksamhets- och patientnyttan

* optimera resursanvandandet

* optimera koncernnyttan.

Serviceorganisationernas uppdrag varierar i respektive landsting men kan till
exempel innehalla allt fran textilier, transport, lokalvard, maltider, vaktmas-
teri och reception till projektledning, fastighetsplanering, upphandling, IT
och administrativa tjanster inom ekonomi och HR.

Denna service behdver i manga fall tillhandahallas under arets samtliga
dagar och i vissa lagen dygnet runt. Servicetjansterna kan utféras bade i
egen regi och genom externa leverantorer.

Denna skrift &r den forsta i skriftserien Best Service. Skriftserien kommer
att ta upp olika fragor med anknytning till serviceorganisationerna i lands-
tingen och syftar till att ta fram och sprida kunskap.




Sammanfattning

Den hir skriften handlar om vardnira service. Intresset for vardnéra service
och vem som ska utféra den har 6kat under senare ar. Grundtanken ér att fri-
gora tid till varden genom att servicepersonalen utfér den vardnira servicen.
De frimsta skilen till det 4r en brist pa vardpersonal samt de maojligheter som
finns att effektivisera dessa tjinster genom att lata servicepersonal utfora
dem.

En viktig slutsats av arbetet med skriften &r att vardnira service inte kan
ses som en isolerad féreteelse utan maste ges ett ssmmanhang och #ven inte-
greras med andra delar av varden. Denna insikt priglar i hog grad rapportens
struktur och innehall.

Stora utmaningar och omstéllningar fér varden

Hilso- och sjukvarden star inf6r stora utmaningar i form av 6kade vardbehov,
krav pa effektivisering och stora pensionsavgangar som innebir att manga
nya medarbetare maste anstéllas framéver.

Varden har ocksa genomgatt strukturella forandringar i form av olika re-
former som i korthet inneburit ett stérre patientinflytande och valfrihet.
Samtidigt Andras patienternas krav och beteenden.

En tredje viktig paverkansfaktor dr den teknikutveckling som pagar i snabb
takt och som paverkar alla samhéllssektorer inklusive varden.

Dessa fériandrade forutsittningar stiller krav pa en omstéllning av tinkan-
det kring och utférandet av vardverksamhet.

Hilso- och sjukvardens tre delar

Lite forenklat kan hélso- och sjukvarden sigas ha tre delar, olika typer av
kompetenser, som beh6vs pa en vardenhet — vard, service och administra-
tion. Varddelen ar av naturliga och historiska skil den del som star i centrum
for verksamheten. Planering av och tillginglighet till vard har kommit att bli
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Sammanfatting

allt viktigare och dirmed har den administrativa delen kommit mer i fokus.
For att varden ska fungera krivs ocksa olika typer av servicetjanster som kri-
ver servicekompetens. Samtliga delar kraver sin speciella kunskap och de ska
kunna fungera tillsammans i vardagen, vilket stiller krav pa t ex ledning och
styrning.

FIGUR 1. Tre delar av halso- och sjukvarden

Service

Administration

Vad menas med service och vardnira service?

Med servicetjianster menas héir de tjanster som behovs som stéd for den med-
icinska behandlingen. Dessa tjanster forutsétter inte medicinsk utbildning i
samma utstrickning for att kunna utféras. Servicetjinsterna inrymmer bade
den infrastruktur som behovs i form av exempelvis lokaler men ocksa den
service som stottar verksamheten som till exempel lokalvard, materialf6r-
sorjning, transporter med mera.

En del av servicen som utfors i anslutning till patienten ar den vardndra
servicen. Med vardnira service avses de arbetsuppgifter som kan utforas pa
enheten och i anslutning till patienten av personal med servicekompetens. Den
typen av service finns inom hela varden, men frimst inom sjukhusvarden.
Det kan till exempel vara patienttransporter, den lokalvard som sker nira pa-
tienten eller hantering av maltider.
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Vad kan man vinna pa att utveckla den vardnéra servicen?

Ur ett patientperspektiv dr patientsikerhet och patientupplevelsen viktig.
En utvecklad och effektivt utférd vardnira service har som mal att leda till
bade hogre kvalitet/sikerhet och en bittre patientupplevelse.

Ur ett medarbetarperspektiv kan bade personal med vardutbildning savél
som servicepersonalen fa ett storre fokus pa arbetsuppgifter som de r utbil-
dade for. Aven medarbetarnas stolthet och arbetsglidje kan 6ka.

Ur ett samhaills- och verksamhetsperspektiv underlittas mojligheterna att
rekrytera nodvandig personal och hér finns en utvecklingspotential genom
att vardnira service kan utforas pa ett mer effektivt sitt.

Vad krivs for att lyckas med vardniira service?

Det ir ett nytt synsitt pa hilso- och sjukvardens olika delar som utgor grun-
den for att indra och utveckla rollerna och ansvarsfordelningen for vardnéra
service. For att dndra synsitt maste man tydliggora fordelarna, utveckla ett
sprak och en begreppsapparat runt dessa tjanster.

Planering och styrning bor ta sin utgangspunkt i den lokala vardenhetens
situation. Det krévs en ny helhetssyn baserad dels pa hilso- och sjukvardens
nya strukturella villkor, dels pa ett mer holistiskt perspektiv dir samtliga yr-
kesroller inom hilso- och sjukvarden ingar.

Det behovs savil overgripande inriktningsbeslut som lokal experiment-
lusta under ett nytt ledarskap for att hitta de exakta formerna. Det kravs om-
stéllningstid och talamod.

Vardnara service 9






KAPITEL

Vardnéira service — en del
i framtidslosningen

Svensk hilso- och sjukvard kommer stindigt behéva fornya och anpassa
verksamheten till nya forutsiattningar for att fullgora sin uppgift att bidra till
medborgarnas vilfard. I dagsldget finns det flera faktorer som tyder pa att be-
hovet av hilso- och sjukvardens vilfiardstjinster kommer att 6ka. Samtidigt
menar Socialdepartementet (se bland annat Géran Stiernstedts uppdrag som
nationell samordnare for 6kat resursutnyttjande i hilso- och sjukvarden) att
vi kommer att vara tvungna att varda fler patienter utan att personalstyrkan
Okar i motsvarande grad.

Det hir innebir en stor utmaning som forutsétter att vi anvinder de kom-
petenser som finns pa ett optimalt satt. Hur vi organiserar och produktions-
planerar i hilso- och sjukvarden ir och blir ocksa avgérande for att uppna
overgripande mal om god vard. Att skapa mer tid fér varden att digna sig at pa-
tienterna dr och kommer fortsatt vara ett ledord i arbetet. Symptomatiskt for
diskussionen dr dock att den stannar vid hur arbetsuppgifter kan fordelas an-
norlunda. Samtidigt visar studier, bland annat fran rapporten Vardrelaterade
infektioner!, att det finns arbetsuppgifter som varden utfor idag som skulle
kunna utféras med béttre resultat av andra yrkesgrupper. Om personal med
vardutbildning ska #gna mer tid at patienterna, vem ska da utféra de arbets-
uppgifter som det inte lingre finns tid f6r men som maste bli utférda?

Not 1. | Vdrdrelaterade infektioner - framgdangsfaktorer som férebygger lyfter SKL fram lokalvardarnas
betydelse for att minska risken att patienten drabbas av stort lidande pa grund av vardrelaterade
infektioner.

Servicepersonal hjalper till att flytta en patient. Foto: Capio S:t Gorans Sjukhus.
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Kapitel 1. Vardnéra service - en del i framtidslésningen

I dagsliget arbetar flera landsting med att ta fram vardnira service-kon-
cept for att se i vilken man kvalificerad servicepersonal ir en del av 1sningen
pa den hir utmaningen men ocksa for att undersoka i vilken méan de kan bi-
dra till att hoja kvalitén. Vardnira service dr de servicetjanster som utfors i
patientens néirhet exempelvis forradshantering, lokalvard, maltidshantering
och patienttransporter. Detta dr arbetsuppgifter som historiskt sett utforts
till stor del av underskoterskor och sjukskodterskor. Den hir arbetsfordel-
ningen blivit alltmer ifragasatt och det &r framforallt tva faktorer som &r dri-
vande, dels att servicetjansterna kan utforas effektivare av servicepersonal
och dels for att frigéra tid fér vardpersonalen. Mer tid for vard ar viktigt inte
minst nir rekryteringsliget av personal med vardutbildning ar svart

Syftet med den hér skriften dr att beskriva vad vardnéra service ar, lyfta fram
centrala fragestéllningar och resonera utifran de erfarenheter och utmaningar
som finns fran att arbeta med vardnira service. Skriften ska dven, utifran ett
koncernperspektiv, diskutera att serviceorganisationen far ett totalansvar for
att genomfora vardnira service. Forhoppningen ir att resonemangen ska bidra
till att skapa eftertanke, idéer och diskussioner. Skriften bygger pa en omfat-
tande intervjustudie, studiebesdk och tidigare utredningar inom omradet (se
bland annat bilagorna).

Linda fran serviceorganisationen hjélper till med bland annat stddning och pafylining av material pa
dagoperation. Foto: Capio S:t Gérans Sjukhus.
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Lasanvisning

I kapitel 2 siitts den vardnira servicen in i ett stérre sammanhang. Utifran
hilso- och sjukvardens tre delar beskriver vi hur varden ir organiserad idag
och vilka de 6vergripande trenderna idr som gor vardnira service till ett in-
tressant koncept att studera narmre. I kapitel 3 studerar vi grédnslandet mel-
lan hilso- och sjukvardens tre delar samt behovet av att fa till stand en effek-
tivsamverkan dem emellan.

I kapitel 4 fordjupar vi oss i den vardnéra servicen utifran den kontext som
ringats in i féregdende kapitel. Genom tva exempel, ett fran Norrbottens lins
landsting och ett fran Waterland Ziekenhuise i Holland, visar vi hur vard-
nira service kan ga till. Darefter diskuterar vi betydelsen av ett gemensamt
sprak for att kunna diskutera sakfragorna utan att prata forbi varandra. Vad
som ldggs i begreppet vardnéra service ser vildigt olika ut beroende pa vem
man fragar. I néstf6ljande kapitel - kapitel 5 - beskriver vi de samlade erfa-
renheterna av att arbeta med vardnira service utifran ett patientperspektiv,
medarbetarperspektiv och verksamhetsperspektiv. Vi tar &ven upp de utma-
ningar som ar forknippade med vardnira service.

I kapitel 6 lyfter vi fram den mycket avgorande processkartliggningen.
I kapitel 7 presenterar vi de viktigaste framgangsfaktorerna samt hur du
praktiskt kan ga till viiga vid planering och inférande av vardnira service.
I det avslutande kapitlet - kapitel 8 - fors ett resonemang om hur landstinget
ur ett koncernperspektiv kan stodja utvecklingen av vardnéra service.

Centralt begrepp

En stor utmaning i arbetet har varit att ta fram en gemensam definition av
Vardnira service. Definitionen som presenteras hir nedan star Best Service
medlemmar bakom.

Vardndra service

Vardnira service ar en del av vardprocessen och avser de arbetsuppgifter som
kan utforas pa enheten och i anslutning till patienten av personal med service-
kompetens.
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KAPITEL

Vardens organisation, trender
och vardnéira service

Svensk sjukvard ar komplex, dynamisk, kunskapsintensiv och
spinnande. Utvecklingen har varit och ir stor nir det géller
vardverksamheten. I kapitlet ger vi en kortfattad beskrivning av
de férdndringar i vardens organisation som vi anser haft stor be-
tydelse for de vardnira tjdnsterna. Dérefter redogor vi for nagra
av de trender som paverkar varden idag och som kan férvintas
paverka hur den vardnira servicen hanteras samt kommer att
utvecklas.

Sjukvarden i Sverige har under de senaste decennierna priglats av modeller
som betonar att ledning och styrning i maéjligaste man ska delegeras till lokala
sjilvstyrande grupper/enheter. Motivet var att den osékerhet som alla var-
dande organisationer méter i form av oplanerade akuta, of6rutsdgbara medi-
cinska héndelser och behovet av snabba personliga adekvata 6verviganden
(av t ex en ldkare) bést hanteras om den sjilvstyrande gruppen kunde 16sa
problemet utan yttre inblandning.

Sedan den hiar modellen anammades har det dock hint en hel del som pa-
verkar ledning, styrning och inte minst organisering av sjukvard. Den medi-
cinska utvecklingen har varit stark och mgjligheten att behandla och bota
allt fler sjukdomar har 6kat. IT och ny teknologi har gett nya forutsédttningar
till att bedriva varden pa ett nytt och effektivare sétt. Vi ser en demografisk
forandring med en aldrande befolkning som kommer att behéva mer vard
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Kapitel 2. Vardens organisation, trender och vardnara service

framover och inte minst kommer nya generationer palésta, vilinformerade
medborgare stélla nya och storre krav pa en vardorganisation. Krav pa 6kad
effektivitet och béttre resursutnyttjande har alltmer kommit i fokus. Till viss
del driven av den 6kande konkurrensen inom vardsektorn och dirmed storre
krav pa marknadstinkande. Forutsittningarna for modern vardverksamhet
har saledes forindrats radikalt jimfort med vad som géllde for femtio ar se-
dan.

Akademiseringen av varden

Fordelningen av arbetsuppgifter pa en vardenhet har varierat éver tid. Pa
1980-talet var de flesta vardavdelningarna bemannade med likarsekreterare
som skotte det mesta av den vardnira administrationen, samtidigt som det
fanns sjukvardbitrdden som till stor del hanterade de vardnira serviceupp-
gifterna. Det fanns nagra fa underskoterskor pa varje avdelning som bland
annat ansvarade for alla saromliggningar och provtagningar medan sjuk-
skoterskorna hanterade mer kvalificerade medicinska uppgifter. Enheterna
hade ocksa ofta sin egen lokalvardare som var en del av arbetslaget.
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Under senare delen av 80-talet paboérjades ett arbete med syfte att 6ka den
medicinska kompetensen pa vardenheterna, den sa kallade “akademisering-
en” avvarden inleddes. Manga uppgifter som skulle kunna skétas av personal
med annan utbildning skéts av vardutbildad personal.

Samtidigt med dessa omorganiseringar kom sparkrav vilket ledde till att
den egna lokalvardaren och likarsekreteraren pa avdelningen férsvann.

Sjukskoterskorna skulle forutom att fortfarande hantera de kvalificerade
medicinska uppgifterna skota administrationen och dessutom vara behjalp-
liga i det dagliga arbetet ute pa enheten med att bidda, tvitta singar och dela
ut matbrickor. Underskéterskornai sin tur fick 6verta sjukvardbitridenas ar-
betsuppgifter och hade av férklarliga skil inte lika mycket tid for patienterna
langre. Parallellt med detta h6jde Socialstyrelsen kraven pa vem som fick ut-
fora vissa arbetsuppgifter och stillde krav pa legitimation.

Den vardnéra servicen har genom aren utforts av olika yrkesgrupper be-
roende pa de férutsittningar som ratt. Den samtida diskussionen? har dock
framfor allt fokuserat pa hur arbetsuppgifter kan fordelas annorlunda bland
professionerna inom varden. Men kastar vi en blick 6ver axeln blir det tydligt
att det hiir ocksa far konsekvenser for hur vi organiserar utforandet av vard-
nira service. Det dr darfor inte forvanande att fragan om vem som ska utfora
vardnira service i dagens och framtidens sjukvard ir intressant och nédvén-
dig att diskuteras.

Not 2. Se bland annat utredningen "Ur led &r tiden” fran myndigheten fér Vardanalys eller det upp-
drag som Goran Stiernstedt fatt av Socialdepartementet.
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Kapitel 2. Vardens organisation, trender och vardnéra service

Vardens omviirld forindras

Konkurrens om arbetskraft

Sveriges Kommuner och Landstings rekryteringsprognos visar att varden
och omsorgen behover rekrytera ungefir 225 000 personer fram till 2023.
Till 60 procent beror det pa pensionsavgangar. I antal finns de storsta rekry-
teringsbehoven bland sjukskoterskor och underskoterskor.

Rekryteringen av denna personal kommer att ske i en konkurrenssitua-
tion. Den finns mellan offentliga arbetsgivare, mellan offentliga och privata,
mellan inhemska och utldndska och med andra yrken.

Underskoterskor dr den storsta nyrekryteringsgruppen. Det kan uppsta
brist pa underskoterskor dels pa grund av den stora numeriren, dels okar
behoven av dem savil inom bade hilso-och sjukvard som inom kommunal
dldreomsorg. For ldkare och sjukskoterskor finns det frimst ett behov av spe-
cialister inom olika omraden. Aven grundutbildade sjukskoterskor saknas.

SKL:s prognos fér hur manga som behover rekryteras till vard och omsorg
aren 2013 till 2022.

TABELL 1. SKL:s prognos fér hur manga som behéver rekryteras till vard och omsorg, 2013-2022

Yrkesgrupp Behov, personer
Underskdterska/vardbitr. 129 000
Sjukskaoterska 38 000
Lakare 12 000
Personlig assistent 9 000
Socialsekreterare 9 000
Vardadministrator 9 000
Biomedicinsk analytiker 3000
Arbetsterapeut 2 000
Fysioterapeut/sjukgymnast 2 000

Kélla: S& méter vi rekryteringsutmaningarna i varden och omsorgen, SKL 2014,

Samtidigt som behoven Okar har intresset for vard- och omsorgsprogram-
met minskat kraftigt sedan borjan pa 1980-talet 4ven om ansdkningarna och
antalet som gar vard- och omsorgsprogrammet har 6kat pa sista tiden. En
forvintad brist pa arbetskraft kommer att paskynda behoven av att 6verfora
arbetsuppgifter som inte kriver vardutbildning till servicepersonal. Dock
ar det viktigt att poéingtera att oavsett vem som utfor den vardnira servicen
kravs ratt kunskap och kompetens.
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Konkurrens om patienter

Varden &r en verksamhet i stark férindring och utveckling. Ménniskor utan-
for den traditionella varden borjar tala om “hilsoindustrin” som ett begrepp,
som en bransch som vilken annan som helst. Det dr naturligtvis inte okontro-
versiellt men det ar ett tydligt tecken pa att nagot haller pa att hiinda i omvirl-
den. Det hinder globalt och det handlar om faktorer som i manga fall inte ens
namnts eller betraktas som vardrelaterade foreteelser.

Nationellt gar det heller inte att bortse fran att de vardreformer som in-
forts nu haller pa att fa genomslag i utvecklingen. De nya vardreformerna har
skapat nya férutsittningar for planering och styrning av vardverksamhet.
LOV/vardval, vardgarantier etcetera ger medborgarna valfrihet och medfor
att vardenheter konkurrensutsitts. Flera priméirvardsenheter har tvingats
stinga under senare ar pa grund av bristande patientunderlag, det vill siga
kunderna har valt andra istéllet.

”Den nya medvetna patienten”, har en klar uppfattning om och krav pa hur
saker bor fungera. Som forvintar sig att varden har samma serviceniva och
tillgdnglighet som vilken annan bransch som helst. Exempelvis har 600 000
personer redan “tyckt till” och skaffat en privat sjukvardsforsikring (se nista
sida). Kvalitetsregister och ranking, d v s betygsittning, kommer att fa allt
storre betydelse nir man viljer vardgivare. Kan vardnira service bidra till ett
varuméirkesbyggande genom att vara excellent utférd?

”Den uppkopplade kunden” har teknikvana och vill boka tider pa nitet,
snabbt fa besked, fa tillgang till all journalinformation och tycker att telefon-
kontakter tillhoér datiden. Kommer man inte fram hos den ena vardgivaren
tillrackligt snabbt, viljer man den andra.

”Den sjilvdiagnostiserande kunden” har redan klockor och appar som
overvakar den egna hilsan i realtid. Man googlar efter en diagnos, tillhor en
community som Patients like me”, blir en expert pa sitt eget hilsotillstand
och ber darefter en eller flera likare om en ”second opinion”.

Ny teknik forandrar inte bara patientbeteenden, den kommer att fordndra
hela vardens sitt att fungera. Ny teknik kan férflytta sjukhusvarden till hem-
met for att t ex undvika riskerna fér vardrelaterade infektioner. Det finns ock-
sa en vixande ambition fran vardens sida att ge stoérre inflytande och ansvar
till brukare, kunder, patienter och anhoriga i planering och genomférande av
tjanster. Sa kallad ”co-production” och patientmedverkan. Hur patienterna
kan inkluderas i arbetet med att utforma servicetjinsterna ir en intressant
fraga som behover diskuteras mer utforligt.

Utifran konkurrensperspektivet och medborgare med nya krav blir ser-
vicen viktig och inte minst den vardnéra servicen som paverkar néjdhet och
upplevelse och i férlingningen val av vardgivare.
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Kapitel 2. Vardens organisation, trender och vardnéra service

Global konkurrens

Miénniskors vana av att rora sig fritt 6ver virlden paverkar varden i manga
avseenden. Hilsoturism och pandemier ér tva vilkinda fenomen och utma-
ningar redan idag.

Fran och med oktober 2013 borjade EU:s Patientrorlighetsdirektiv att gil-
la, vilket innebir att svenska medborgare har ritt att ansoka om erséttning
for vard, enligt nya regler, i ett annat EU- eller ESS-land.

Konkurrensen om kompetent personal ir nu ocksa mycket tydlig. Det finns
manga linder som attraherar svensk vardpersonal med spinnande uppdrag
och bittre ersittning. Vi anlitar sjilva idag allt fler likare och annan vardper-
sonal av internationell hdrkomst.

Vi far ocksa en allt mer internationell befolkning vilket leder till nya krav
pa kommunikation, sprak, forstaelse for religion och kultur. Behover vi fler-
sprakiga ménniskor som en del av sjukhusmiljon till exempel som servicevir-
dar pa en vardenhet?

Konkurrens i manga former

Den forsakringsfinansierade varden &r i stark tillvixt. Ndra 600 000 svenskar
har en privat sjukvardsforsikring, ofta finansierad av arbetsgivaren. Arstak-
ten dr nu uppe i 50 000 nya férséikringstagare per ar.

FIGUR 2. Antal privata sjukforsakringar
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Andra aktorer och branscher vill in pa hilso- och sjukvardsomradet. Exem-
pelvis bygg- och fastighetsforetag vill erbjuda kdpstarka grupper nya éldrebo-
stider med mer eller mindre ”inbyggd sjukvardspersonal”. Hur kommer den
vardnira service de erbjuder att se ut?

Innovationsutvecklingens paverkan

Den digitala revolutionen paverkar alla samhéllssektorer. Innovationer inom
teknologi, medicinsk forskning, organisationsformer, processmetoder, tan-
kesiitt etcetera paverkar andra branscher. Lean ir ett exempel pa en 6verfo-
ring av ett synsitt fran en bransch till en annan.

Funktionstinkandet blir allt viktigare. Kompletta maltidsleveranser finns
redan. Vad hénder nér ett féretag erbjuder “komplett rontgenfunktion att
hyra” inkluderande allt fran rontgenmottagning till diagnos, d v s inklusive
rontgenpersonal och likarutlatande?

Inom vardnira service dr funktionsleveranser en mycket relevant utveck-
lingsmojlighet. Att kunna tillhandahalla hela servicepaket for lokalvard, kost-
héllning med mera dr inte bara ett attraktivt erbjudande till en vardenhet, utan
ocksa en viktig forutsittning for utveckling och effektivisering. En aktér med
djupa kunskaper inom lokalvard har littare att utveckla stidmetoder, sin
personal och hjalpmedlen som redskap och kemikalier jamfort med den som
inte har lika stor kompetens. En relevant fraga ir om man kan utveckla den
vardnira servicen utan att vara specialiserad inom omradet?

Fler kompetenser och renodling

Den hir idéskriften menar att det finns ett behov av fler olika kompetenser i
varden och i viss man en “specialisering” /uppdelning, att det finns personal
med férdjupad kunskap om olika servicedelar. Pa flera platser provar man
olika vigar att utveckla savil de administrativa som serviceinriktade delarna
av varden. Ett exempel dr nya administrativa Yh-utbildningar som utbildar
vardadministratérer och medicinska sekreterare for att de ska ta 6ver admi-
nistrativa arbetsuppgifterna fran till exempel sjukskoterskor. De kan ocksa
genom sin utokade kunskap bidra till att utveckla de administrativa proces-
serna. Andra exempel dr landsting som borjat anstélla logistiker och optime-
rare for att ta hand om produktions- och kapacitetsplaneringen av verksam-
heten. Ett tredje exempel dr de férsoksverksamheter runt vardnéra service
som bedrivs pa manga hall.

Fors6ken med vardnéra service dr fortfarande i sin linda. Syftet med den
har skriften ar darfor att vara ett stod for de som vill préva sig fram och under-
s6ka om vardnéra service kan bli ett steg framat i organiseringen av varden.
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KAPITEL

Tre delar - vard, service och
administration

Vi har i denna skrift valt att dela upp hilso- och sjukvarden i tre
delar for att pa ett tydligt sétt visa var servicen finns och hur den
vardnira servicen passar in i samanhanget. Detta kapitel disku-
terar kring fragan om vem som ska gora vad. Vem gor arbetsupp-
gifterna bist? Gar det att renodla vissa tjanster som till exempel
vardnira service till nya personalkategorier och om man gor det,
hur ser man till att det finns ratt kompetens? En sak ar tydlig, det
behovs ett nidra samarbete och en gemensam utveckling for att
realisera potentialen.

Tre delar i nara samarbete

Hilso- och sjukvarden kan ur ett mer 6vergripande perspektiv delas in i tre
olika delar dér var och en kréver sin speciella typ av kunskap. Denna uppdel-
ning ir inte en vedertagen beskrivning men i denna skrift har vi valt att gora
sa for att synliggdra var den vardnira servicen finns och diskutera kring hur
de olika delarna fungerar och kan utvecklas. Grianserna for de olika delarna
ska heller inte ses som knivskarpa, tvirtom sa finns den vardnira servicen
dir varden och servicen éverlappar varandra.

Adrian fran serviceférvaltningen fyller pa textilférrad pa akuten. Foto: Capio S:t Gérans Sjukhus.
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Kapitel 3. Tre delar - vard, service och administration

FIGUR 3. Tre delar av hélso- och sjukvarden

Service

Administration

Varddelen

Varden svarar for sjilva “vardmétet”, det vill siga unders6kning, diagnosti-
sering, behandling, omvardnad och rehabilitering av patienter. Hit riknas
ocksa dokumentationen av patientens behandlingsprocess och som gors av
vardpersonalen.

For att fa arbeta med den medicinska delen i varden krivs vardutbildning
avnagot slag. Det finns i Socialstyrelsen foreskrifter och rad forbehall f6r vem
som far utfora olika arbetsuppgifter och vissa uppgifter kriver sirskild legiti-
mation. Den typen av uppgifter kan darfor inte 6verlatas eller éverforas mel-
lan och utanfor den medicinsk utbildade personalen.

Administrationsdelen

Administration ir ett omfattande begrepp som i grunden betyder ledning och
styrning. Med den vardnéra administrationen avses planeringen infor pa-
tientens vig genom den medicinska processen. Det innebér lite forenklat att
se till att ritt personer med ritt kompetens finns pa riitt plats vid ritt tillfille,
oftabenidmns detta som vardlogistik eller produktionsplanering. Exempel pa
vardnira administration dr bemanningsplanering, bemannings optimering,
kapacitetsplanering, remisshantering, tidsbokning, journalinskrivning (pa
uppdrag) och registreringar i olika register.

Till den administrativa delen riknar vi hir inte centrala funktioner som
exempelvis personal- och l6nehantering samt ansvar fér centrala adminis-
trativa stod som till exempel IT.
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For att arbeta i den administrativa processen beh6vs administrativ kom-
petens av olika slag. Kédnnedom om rutiner, dokumentation, processkartlégg-
ning, logistik- och produktionsplanering, bemanningsoptimering &r exempel
pa sadan viktig kunskap.

Servicedelen

Med service avses stodfunktioner till vardmatet. Exempel pa service ar lokal-
vard, maltidshantering, férradshantering och transporter.

For detta behovs naturligtvis olika slags kompetens. Det kan handla om
process- och logistikkunnande, support- och servicegivande, interaktion
med en vardenhet, kunskap om kemikalier och utrustning fér lokalvard, f6r-
radshantering med mera. Den del av service som dr vardnéira kréver ocksa
sirskild kompetens och kan utféras pa enheten av anstélld personal, sjukhus-
eller landstings6vergripande funktioner eller av nagon extern aktor.

De tre delarna samspelar med varandra under en patients vig genom hal-
so- och sjukvarden, fran sjuk till (f6rhoppningsvis) frisk. Pa engelska anvinds
ibland bendmningen ”guest journey” for att beskriva den hir processen.

FIGUR 4. Patientprocessen eller "guest journey”

M Service B Vard & Administration

Ansvarsfordelningen mellan de olika delarna

Det finns manga arbetsuppgifter som inte kriver vardutbildning som #nda
utférs av personal som ér vardutbildad. Detta beror delvis pa institutionali-
serade férestillningar och strukturer som uppkommit genom aren ”vi har all-
tid gjort sa hédr”. Tradition, kultur, skratinkande och maktstruktur dr andra
viktiga forklaringar till varfor det ser ut som det gor nir det géiller arbetsfor-
delning,.

Det dr vissa, men langt ifran alla arbetsuppgifter, som regleras av olika la-
gar och forordningar. Dagens fordelning av uppgifterna har till stor del defi-
nierats av verksamheterna sjélva. Lagarna ir saledes inget hinder fér en om-
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Kapitel 3. Tre delar - vérd, service och administration

FORDJUPNING - LAS MER

Det ir ett fatal medicinska arbetsuppgifter som ar forbehallet vissa
yrkesgrupper. I Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad
(SOSFS 2000:1) om likemedelshantering i hélso- och sjukvarden
regleras till exempel behorigheten att ordinera likemedel, liksom i
Likemedelsverkets foreskrift (LVFS 2009:13) om forordnandet och
utlaimnandet av likemedel och teknisk sprit. Patientsikerhetslagens
(2010:659) femte kapitel behandlar begransningar i ritten for andra
an hilso- och sjukvardspersonal att vidta vissa hilso- och sjukvar-
dande atgirder.

fordelning av vissa arbetsuppgifter. Det ska dock poéngteras att en utveckling
som innebir forskjutningar av arbetsuppgifter mellan olika yrkesgrupper
aldrig ska ske pa bekostnad av patientsikerheten. De som utfor arbetsupp-
gifterna ska ha ritt kompetens utifran vetenskap och beprévad erfarenhet,
oavsett vilken yrkesgrupp de tillhor.

Det innebir att det inte egentligen finns nagra legala hinder for att 6ver-
fora serviceuppgifter fran vardpersonal till servicepersonal férutsatt att rétt
kompetens finns. Det dr da viktigt att noga identifiera vilken kompetens som
olika uppgifter kréaver, hur detta kan goras kan du ldsa mer om i processkart-
laggningen i kapitel 6.

Tre delar i olika utvecklingsstadier

Av forklarliga skil har vardens utveckling kommit ldngst. Vardpersonalen ar
ocksaberoende avden utrustning, de behandlingsmetoder, de likemedel som
tas fram i syfte att hela tiden férbattra den medicinska delen av varden.
Administrationsdelen har férst under senare ar blivit mer intressant och
da framst for atgiarder som syftar till att effektivisera varden. Under senare
ar har manga kommit att intressera sig for processtinkande och ingenjorer
med bakgrund och erfarenhet fran andra branscher har anstillts. Hér dr det
inte personalbrist som ir den utlésande utvecklingsfaktorn, syftet ar att ska-
pa mer patienttid, det vill séiga oka tillgingligheten till vard. Aven ekonomi
och verksamhetsstyrning i form av krav pa effektivare resursplanering utgor
drivkraften bakom den administrativa utvecklingen. Svarigheten med den
hir utvecklingen ir att den i hog grad paverkar den medicinska personalens
arbetsvillkor. Utvecklingen avadministrationen sker successivt. Nar konkur-
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rensen och den digitala utvecklingen tillater kan man férmoda att adminis-
trationsdelen far ett storre genomslag.

Inom servicedelen sker mycket utveckling inte minst har det strukturera-
de arbetet med jamforelser (benchmarkingprogrammet) haft en stor positiv
inverkan. Diaremot har utvecklingen av den vardnira servicen inte kommit
igang pa allvar, &ven om hel del férs6k gjorts. Det stora genombrottet for for-
nyelse har, atminstone i Sverige, latit vinta pa sig. Utomlands finns det mer
erfarenhet, frimst de stora internationella serviceféretagen haller pa att byg-
gaupp kapacitet och kompetens kring fragan. Utvecklingen kan férvintas ske
i tva faser, vardnira service ses som en egen verksamhet for att sedan utveck-
las och professionaliseras i takt med utbredning, tillgang till nya metoder tek-
nologi och sa vidare. Det finns dock tva faktorer som kommer att paskynda
utvecklingen av vardnéra service:

* Hog efterfragan pa vardpersonal.
* Serviceorganisationerna kan gora den vardnira service effektivare.

Det ir stora skillnader pa utvecklingstempot i de olika delarna och det finns
naturliga skal till att varddelen ligger fére de bada andra. Men ny teknik, nya
metoder och personalbrist kommer att paskynda utvecklingen inom vard-
néra service.

FIGUR 5. Utvecklingstempot hos de olika delarna
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Kapitel 3. Tre delar - vard, service och administration

Vard, service och administration; alla delar maste fungera och samverka
for att astadkomma en effektiv och siker hélso- och sjukvard med hég kvali-
tet. De maste ga i takt och “kugga i” varandra nir de mots i vardagen. Ar man
iotakt eller lever parallella liv kan det leda till motséttningar och frustration.
Renodling av arbetsuppgifter blir destruktiv och kontraproduktiv. Att kunna
g4 i takt forutsitter en omsesidig respekt for de andras uppgifter, kompeten-
ser och ansvar. Det innebér att planeringen maste ske pa den enskilda vard-
enheten, det ir svart att styra detaljerna utifran eller uppifran. Daremot kan
man pa olika sitt stodja utvecklingen fran dessa hall. Att successivt kunna dka
kompetensen och effektiviteten inom alla omraden maste vara ett mal fér en
vardenhet och de som leverera stodtjanster.

Alla tre delarna maste utvecklas till en hogre niva for att astadkomma "mer
och bittre vard for pengarna”. Rétt utford kan vardnira service ses som ett
verktyg for att dven bidra till utvecklingen av varddelen.

FIGUR 6. Utveckling i samverkan

Utveckling
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Ledarskapet paverkas!

Med en 6kad renodling av arbetsuppgifter genom att ligga mycket av den
vardnira servicen pa serviceorganisationen krivs ett “mulitkompetens le-
darskap”. Attleda en enhet med flera olika kompetenser och serviceomraden,
vissa kanske till och med kommer fran olika externa leverantorer, kraver en
forstaelse och 6verblick som sannolikt inte &r sa vanlig i Sverige idag, se dven
exemplet fran Holland pa sidan 37-38.

Ska samverkan mellan vard, service och administration fungerai praktiken
maste planering och utférande utga fran den lokala enhetens férutsittningar.
Man maste saledes kunna beskriva och definiera verksamheten, férdela de
olika kompetensernas roller och ansvar for att sedan integrera dem till en
fungerande helhet (se till exempel kartldggningsmodellen i Norrbotten pa
sidan 36-37 och kravet pa ledarskapet i Holland). Planeringen maste ocksa
utga fran malet exempelvis néjda kunder eller krav pa effektivisering och
kostnadsbesparingar. Saledes krivs ett “utifran och in”-synsitt pa den egna
verksamheten, man maste se med kundens 6gon, samtidigt som de tre olika
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Kapitel 3. Tre delar - vard, service och administration

delarna ska planeras, ledas och styras till att bli en fungerande och ekono-

miskt effektiv helhet. Det stiller stora krav pa ledarskapet och dr man dess-

utom utsatt for konkurrens om personal maste man #ven planera for att vara
en attraktiv arbetsgivare. I det nya ledarskapet ryms flera olika (och kanske
nya?) kompetenskrav:

* Marknadsforing av vard: Hur ska man attrahera kunder och nya medarbe-
tare i konkurrens med andra?

* En holistisk syn pa verksamheten: Hur kan man fa tag pa, anvinda och
sdtta samman de totala resurserna pa en enhet pa ett kundorienterat och
kostnadseffektivt satt?

* Forstaelse for alla olika specialkompetenser: Hur kan man definiera de
olika arbetsomradena och utveckla dem pa bista mojliga satt?

* Dagligt chefskap: Hur kan man fa alla att dra at samma hall (kanske med
olika leverantorer) och na enhetens mal?
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Att 6verga fran rollen att vara en utforare av vard till att bli en bestéllare av
vardnira tjdnster stiller &ven det nya krav. Fraga en inkdpsavdelning som ska
kopain tjanster hur enkelt det dr att definiera en exakt funktionsbeskrivning,
att formulera kvalitativa uppfoljningstal och kopa in till ritt pris. I grunden
ar det inte nagon storre skillnad som bestillare om man viljer interna eller
externa utférare. Momenten och kraven pa kunskap ir desamma. Ett nirlig-
gande exempel ir, om 4n mindre komplext, hyrldkare. Att hyra in, leda och
integrera dem i den egna verksamheten ér en utmaning fér manga chefer. Det
bor dock papekas att den hir skriften inte tar upp eller tar stéllning till intern
eller extern leverantor av vardnéra service.

Att kunna integrera olika funktioner eller enheter till en vil fungerande
helhet &r saledes en skicklighet i sig. Ibland pratas det om uppbrutna virde-
kedjor som sedan kopplas samman. Att bygga och styra natverksorganisatio-
ner ir ytterligare en kompetens som &r viktig fér en vardchef.
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KAPITEL

Vardnira service

Vardnira service (VNS) ir en del av servicen och med vardnira
service avses de arbetsuppgifter som ska utféras pa enheten och
i anslutning till patienten av personal med servicekompetens.
Hit hor tjdnster som exempelvis lokalvard, maltidshantering,
forradshantering och transporter. I vardnira service inkluderas
i det hir sammanhanget inte de arbetsuppgifter som adminis-
trationen utfor i grinslandet mellan vard och administration,
t ex receptionstjinster.

Det stora behovet av och den stora potentialen med vardnéra service finns i
verksamheter som bedrivs pa sjukhusen inom slutenvarden. Vardnira service-
tankandet ir dock tillimpbart inom flera andra av vardens verksamheter
men ocksa inom kommunernas omsorgsverksamheter, inte minst vad giller
synsittet pa den egna verksamhetens kompetensbehov. Finns det uppgifter
hos oss som inte kriver medicinsk utbildning? Finns det saker vi gor som
skulle vinna pa att tas om hand av vilutbildad servicepersonal?

Granserna mellan vard, service och administration

Var den exakta grinsen mellan vard, service och administration gar kan va-
riera beroende pa verksamhetens komplexitet. Det gar inte att generellt dra
dessa grinser utan de maste definieras pa varje enhet beroende pa verksam-
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Kapitel 4. Vardnira service

het. Det éri skdrningspunkten mellan vard, service och administration vi hit-
tar det som kallas vardnira service och vardnira administration.

Om man ska kunna renodla arbetsuppgifter maste man kinna till hur den
lokala enheten fungerar i detalj. Det ir forst da grinserna mellan de olika
ansvaren kan beskrivas. Om tydligheten inte finns gar det inte att utveckla
respektive del, inte miita utfallet och i virsta fall blir uppdelningen kontra-
produktiv genom att konflikter om de olika delarnas ansvar tar all energi.

FIGUR 7. Tre delar av hélso- och sjukvarden

Service

Administration

Grénssnittet
mellan delarna

Planering, styrning och utveckling av de olika delarna maste ta sin utgangs-
punkt i sjilva vardinsatsen. Utgangspunkten for gransdragningen och dven
samverkan maste utga fran den enskilda enhetens situation och vardupp-
drag. Med andra ord behover uppdelningen av olika arbetsuppgifter goras pa
den lokala enheten och utga fran den patientrelaterade verksamheten. Det 4r
den som styr hur man kan férdela ansvar och det 4r den som avgor hur man
kan utveckla och effektivisera den vardnéra servicen.
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FIGUR 8. Tre delar i samverkan

Vardnira service

Service

Administration

Det finns en risk for en sammanblandning av vad som 4r vad mellan adminis-
tration, service och vard. Just avsaknaden av en tydlig definition och grins-
dragning, mellan och inom de olika delarna, kan i sig utgora ett hinder for ut-
veckling. Om en sjukskoterska ska sldppa olika service- eller administrativa
arbetsuppgifter fér att fA mer patienttid maste det finnas nagon som tydligt tar
over ansvaret. Det kréver tydliga arbets- och funktionsbeskrivningar.

Overforingen av uppgifter utloser ifragasittande och kreativitet

Vid 6verforandet av uppgifter uppstar en maojlighet till nytinkande och utveck-
ling. Om mottagaren av uppgiften ifragasitter hur arbetet gjorts och maste go-
ras kan nya idéer fédas. Slentrian och inget ifragasittande ar tva utvecklings-
hinder. Det giller att inte bara ifragasitta hur uppgifter gors, fragan ar ibland
om de ens dr nodvandiga. Vad exakt ska vi ta 6ver? Kan vi gora det pa ett annat
smidigare sitt? Kan ny teknik 16sa det vi idag gor manuellt? Relevanta fragor
som bor stéllas innan ansvar forflyttas.

EXEMPEL PA OLIKA SITUATIONER

Pé en strokeenhet dér patienterna kan ha sviljningssvarigheter
kan det vara viktigt att virdpersonal serverar och hjilper patienten
med maten medan detta pa en annan enhet kan hanteras lika bra av
servicepersonal.
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Kapitel 4. Vardnéara service

EXEMPEL 1. Norrbottens lans landsting

I Norrbottens l&ns landsting pagar pilotprojektet Vdrdndra service vid Sunderbyn och Kalix
sjukhus. Syftet ar att dverfora uppgifter till servicepersonal for att darigenom ge vardperso-
nal personal mer patienttid. Inom ramen for projektet identifierades kosthallning, stéddning,
forradshantering och transporter som de uppgifter som var mest tidskrdvande och dar en

Oversyn av vardnéra service skulle vara mest intressant.

Barometern
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Kartldggningen och matningar visar att tiden for att 16sa specifika serviceuppgifter och vilka
det atgar mest tid for, varierar mellan olika enheter. | Kalix utgér kosthanteringen generellt
sett en stor del av tiden som ldggs pa vardnéra serviceuppgifter. Dels for att maten serveras
ur kantiner, vilket gér att mer tid behover laggas pa att hantera och servera maten, dels for att
all disk skots av avdelningarna sjalva. | Sunderbyn dar man istéllet anvénder brickservering
ar tiden for lunch- och middagsdisken betydligt mindre. Genom kartldggning och méatningar
skapades saledes ny insikt.

Infor pilotprojektet har ett omfattande kartldggningsarbete genomférts. Malet har varit att
definiera vilka arbetsuppgifter som utférs pa enheterna och vilken kompetens som kravs for
att utfora varje uppgift. Dérefter kan beslut fattas om vem som ska géra vad och vilka av
arbetsuppgifterna som kan vara aktuella att dverféra till servicepersonal. | bilden till vénster

finns det underlag, den sa kallade Barometern, som tagits fram och anvands i det férarbetet.

EXEMPEL 2. Waterlandsjukhuset i Holland

Det finns ocksad exempel fran andra lander. | bland annat Holland betraktar man numera vard-
nara service som en egen kompetens. Drivkrafterna bakom den utvecklingen ar framst kon-
kurrens och besparingskrav. Medborgarna har relativt Iatt att valja mellan ett nittiotal olika
leverantorer (sjukhus) pa den begransade geografiska yta som hela Holland upptar. De sma
avstanden gor det latt att vélja det sjukhus man vill, tids- och tillgénglighetsméssigt. Dess-
utom finns det ett rankingsystem som hollandarna kan anvénda nar de ska valja leverantor
av vard. De olika sjukhusen befinner sig saledes p& en marknad i en hard konkurrens med
varandra.

Pa Waterlandsjukhuset utanfér Amsterdam har man utvecklat och professionaliserat servi-
cedelarna pa vardenheterna. Man har ersatt vardutbildad personal, motsvarande undersko-
terskor, med servicepersonal som tillférts utbildning for att kunna utféra serviceuppgifter av
varierande svarighetsgrad. Vardpersonalen har dérigenom fatt mer tid for patienterna. Pa sa
vis har man, férutom besparingar och kostnadsreduceringar, uppnatt en mer positiv patient-
upplevelse och patientnéjdhet. Den exakta storleken pa effektiviseringsvinsterna har varit
svart att faststalla, men uppskattas till dryga 10 procent.

Ovriga effekter och aspekter som t ex hygienfaktorer &r inte faststallda, men man uppskat-
tar att antalet vardrelaterade infektioner har minskat utan att kunna ange den direkta orsaken
till det.

Pa sjukhusets enskilda enheter utfér den blakladda servicepersonalen sina uppgifter tillsam-
mans med den vitkladda vardpersonalen i team kring patienterna. Detta forutsatter tydliga
funktionsbeskrivningar fér varje personalkategori och att information strémmar mellan yr-
kesgrupperna pa ett effektivt satt.

Alla uppgifter pa enheten méts och nivasatts ur svarighetssynpunkt. Fran de enklaste ser-
viceuppgifterna som kan skotas av en icke vardutbildad person till de medicinskt mest av-
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ancerade uppgifterna, som kréver en specialistsjukskoterska. Pa en skala, fran 1till 5, kan en
persons utbildningsniva kopplas till den uppgift man utfér. Man ar ocksa noga med att de-
finiera och fa en dverenskommelse om vad varje funktion ska leverera, en sa kallad Service
Level Agreement - SLA.

Erfarenheten fran Waterlandsjukhuset visar att en noggrann kartldggning av enhetens upp-
gifter i kombination med utférarens kompetens samt en tydlig arbetsbeskrivning utgor kar-
naniverksamhetsplanering och -férbattring pa en enskild vardenhet. Dartill stalls krav pa pla-
nering och ledarskap for att integrationen ska kunna fungera i praktiken. De olika kategorierna
av medarbetare har sin chef och ett 6ppet samarbetsklimat forutsatts for att det ska lyckas.

Det finns nagra speciella férutsattningar i Holland som man bér beakta nar man analyserar
deras modell och inte minst hur den kommit till. Dels &r sjukvardssystemet till stor del for-
sakringsfinansierat vilket innebar en kostnadskontroll fran férsakringsgivarens sida (inbetalda
forsakringspremier och kostnader for skadeutfallet, d v s utférande av vard, ska ga ihop). Dels
ar Holland ett litet land dar man konkurrerar pa tamligen lika villkor mellan samtliga sjukhus
utan geografiska begransningar som styr kundpreferenserna. Dessutom utfor volontarer ett
omfattande arbete pa sjukhusen, bland annat genom att hantera patienttransporter, vilket
ocksa paverkar deras syn pa att anvanda icke-vardutbildad personal inom varden pa ett annat
satt anvad vi ar vana vid.

Vad kan man lara av det hollandska exemplet? Att det dven i praktiken gar att gora en ar-
betsuppdelning med olika roller, men att det kravs vissa forutsattningar for att fa féréndringar
till stand som:
¥ att man tydligt maste definiera roller och ansvar
¥ att det maste rada en 6ppenhet i dialogen mellan alla som arbetar tillsammans i olika roller
¥ att man konsekvent méaste jobba med intrimningar och forbattringar ner i minsta detalj for

att eliminera de initiala "skavsaren”.

Ytterligare en lardom &r att det tar tid att genomféra forandringarna. Forst efter 2 ar hade det
nya arbetssattet med vardnara servicepersonal satt sig pa Waterland.
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Vikten av ett gemensamt sprak

Nyckeln till optimal vardverksamhet ér nir de tre yrkesrollerna kuggar i var-
andra och gar i takt. For att na dit behovs ett sprak som grund fér utveckling.
Ett sprak, som uttrycker en teori, definitioner och en referensram, som alla
forstar och kan diskutera utifran ar en forutsittning fér utveckling.

FIGUR 9. Delarna i hilso- och sjukvarden kuggar i varandra

Administration

Forutsittningen for att lyckas med utvecklingen inom vardnira service &r

framst att:

* haett gemensamt sprak som alla kan och forstar

* acceptera fordelarna med en renodling av arbetsuppgifter

* respektera varandras speciella kompetens och definiera tydliga granssnitt

* inse att det 4r forst nir alla 4r medspelare, inte motspelare, och gar i takt
som optimal verkan uppstar och man nar sina mal.

Det gemensamma spraket

I utvecklingen av servicetjinster i allmidnhet skapades det gemensamma
spraket i slutet av 70-talet av forskare som Christian Grénroos och Richard
Normann. Fram till deras nya definitioner och begreppsmodeller hade ser-
vicetjénster ofta liknats vid produkter och haft ett sprak som grundades av
personer som Philip Kotler (Marketing Management) med flera. Det spraket
var ursprungligen avsett for fysiska produkter, inte abstrakta tjanster. Gron-
roos, Normann med flera myntade t ex begrepp som ”Service management”.
Det nya spraket fick stor genomslagskraft och bidrog pa den tiden till att t ex
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flygbolaget SAS kunde utveckla sin teknokratiska och flygoperationsinrik-
tade verksamhet till en verksamhet som tog sin utgangspunkt i kundens hela
upplevelse av en resa, inte bara av en transport fran A till B. Utan ett tydligt
sprak hade den omstillningen blivit mycket svarare eller rent av oméjlig.

I mangt och mycket handlar den utvecklingen om ett paradigmskifte vad
giller synsitt och utgangspunkt. Var det flygbolaget som transporterade mel-
lan A och B eller var det kunders totala upplevelse av hela resan som skulle
vara utgangspunkten for hur man sag pa och byggde upp sin egen verksam-
het? Eller for att ta ett annat exempel: Inom varden blir man botad och pa
restaurangen métt. Men &r det verkligen mitt som praglar hela upplevelsen
av ett restaurangbesok? Ar det bara att bli botad (3iven om det ir synnerligen
viktigt i vardens fall) som skapar upplevelsen av vard? Ofta ir det dven andra
faktorer som paverkar upplevelsen; nir fick jag en tid, hur kommunicerade
vardpersonalen med mig, var det rent och trevligt i lokalerna dir jag vistades?
Vad &r det som far mig att beritta fér andra att det stéllet kan jag rekommen-
dera? Att vardresultatet och personalen ir de tva viktigaste bestdndsdelarna
ar uppenbart, men pa vilket sitt resultatet astadkoms och det personliga be-
motandet dr tillsammans med tillgidnglighet, information, trivsel m m fakto-
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rer som paverkar totalintrycket. I en monopolsituation spelar det en mindre

roll, i konkurrens ar det avgorande.

Det var det som héinde SAS (genom lagprisflyget), manga restauranger nir
pizzerior och McDonalds kom, f6r mébelbutiken pa hérnet niar IKEA tog 6ver
och det som hinder for varden genom de senaste arens strukturreformer och
mer krivande och medvetna medborgare. Det gemensamma spraket maste
Kklara att beskriva bade ett “utifran och in”-synsitt och en uppdelning av ar-
betsuppgifter fér att bidra till utveckling av vard i allménhet och vardnira
service i synnerhet.

Utmaningen for utvecklingen av de tre delarna vard, service och adminis-
tration ligger saledes i att skapa en gemensam begreppsapparat som kan an-
viandas bade inom och utom de olika delarna. Betydelsen av det gemensam-
ma spraket, att ge ord samma innebord oavsett vem som anvinder dem, kan
aldrig overskattas. Man kan pa olika vis upptécka att just avsaknaden av ett
tydligt sprak for administration och servicenira tjinster inom vardsektorn
ar uppenbar. Varddelen har daremot ett betydligt mer utvecklat och spritt
sprak, dir ett ord betyder samma sak i de flesta ssmmanhang.

Det finns idag en mycket splittrad bild av vad service och da inte minst
vad vardnira service r vilket vara enkéter och intervjuer pekat pa. Det finns
manga skil och forklaringar till det:

* Service och vardnira service ir relativt nya begrepp inom vardsektorn.

* Traditioner, erfarenhet och utvecklingsniva skiljer sig at mellan landsting,
enheter, intressentgrupper och individer. Ingen har tagit ett samlat grepp
om fragan.

* Organiseringen idag placerar omradet vardnéra service inom olika *fogde-
rier” och diarmed far det olika betydelser och definitioner.

Utan ett gemensamt sprak kommer man stindigt att prata férbi varandra,
missforstanden och frustrationen blir ett energildckage och utvecklingshin-
der.

Stor komplexitet och manga olika definitioner

Hiélso- och sjukvarden dr en komplex organisation och hur den beskrivs va-
rierar mycket. Utan de planeringsverktyg, checklistor och lathundar som t ex
anvinds i Norrbotten och Holland blir t o m begreppsfragan runt vardnira
service pa enhetsniva svar. Det dr viktigt att forsoka gora det abstrakta tydligt
och konkret for att kunna utvecklas och att skapa en gemensam referensram
och begreppsapparat da det idag saknas gemensamma vedertagna begrepp
och indelningsgrunder.
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Aven inom servicedelen, ur ett bredare perspektiv, finns det behov av ett
tydligare gemensamt sprak. Begrepp som service, Facility management (FM),
vardnira service, patientnira service och verksamhetsnira service anvinds
frekvent men med olika betydelser. Idag har i stort sett alla landsting och
regioner sérskilda serviceorganisationer. I ett landsting anvinder man sig
av begreppet FM-centrum, men for évriga ir den vanligaste benimningen
Landstings-/regionservice. Vad som ryms inom ramen for serviceorganisa-
tionen varierar men pa ett 6vergripande plan ansvarar de for fastighetsfor-
valtning och verksamhetsanknuten service inom landstingen.

Vardnira service ges olika betydelser beroende pa var man ar

Vardnira service (VNS) ar ett begrepp som anvinds inom manga landsting,
men det saknas dven hir en gemensam definition och begreppsapparat vilket
resulterat i att innebodrden varierar mycket. Definitionen som lanseras i den
hér skriften ir ett forsta steg pa vigen.

Begreppsforvirringen beror delvis pa hur den lokala organiseringen av ser-
vicetjansterna ser ut. Olika landstings och regioners serviceorganisationer
innehaller olika funktioner vilket paverkar vad man anser ryms inom begrep-
pet vardnéra service.

Hir f6ljer nagra svar fran personer i olika landsting och regioner pa fragan
om vad man menar nir man pratar om vardnéra service:

*Vi har inte faststdllt nagon sadan men skulle kunna vara tjdnster som
krdver annan kompetens dn traditionell vardutbildning eller tjdnster

som dr ett stod till det som dr vardens kdrnprocess d v s “sjdlva varden.”

»FM dr ett brett begrepp. Vardndra servicetjdnster handlar om det som
vdrdpersonal behover avlastning med. Ar en del av FM.”

“Att man gar in pa vardavdelningen och gor saker.”
“Att leverera service i vardmiljo, ndra patienten.”
”Den service som bedrivs ndra patientprocessen.”

*Det dr allt som dr smorjmedel for att vardpersonalen ska kunna dgna
sig at att varda patienter.”

“Jag skulle sdga att det dr alla tjdnster som underldttar for vardperso-

nalen, man kan nog likstdlla det med de mjuka tjdnsterna inom FM, de
hdrda dr fastighet, drift...”
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Inom Landstinget Ostergétland, diar man nyligen genomfort en stor upp-
handling av servicetjdnster, anvinds begreppet "verksamhetsnéra tjanster”
med vilka man avser material-/forradshantering, textil- och tvitthantering,
patient- och laboratorietransporter, avfallshantering, stidning och kokshan-
tering.

Ett annat exempel dr den "produktifiering och paketering” av olika service-
tjinster som man gjort pa Karolinska Universitetssjukhuset i Stockholm.
Dessa produkter lanseras genom intern marknadsforing till olika enheter
och bidrar till att definiera tjinsterna och en begreppsuppbyggnad.

Avsaknaden av ett tydligt och gemensamt sprak blir #n tydligare nir man
i olika sammanhang kan tvingas att vara mycket exakt med vad som avses,
t ex niir man gor en funktions- och ansvarsbeskrivning (Service Level Agre-
ement - SLA) infér en upphandling. Utan en exakt och tydlig definition blir
det svart, for att inte siga omdjligt, att ange ansvar, stélla kvalitetskrav och
folja upp utfallet.
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KAPITEL

Vardnira service i praktiken

Vilka konsekvenser far utvecklingen av vardnéra service i prak-
tiken? Genomférda pilotprojekt och studier visar pa olika as-
pekter och omraden som kan forbéttras genom en renodling
av arbetsuppgifter och utveckling av dessa tjanster. Har foljer
en beskrivning av konsekvenser, férdelar och utmaningar som
framkommit nir olika projekt och férsok gjorts i praktiken.

Ur ett patientperspektiv

Tid frigors for patientarbete

Med en 6kad renodling av arbetsuppgifter och utveckling féljer ocksa majlig-
heterna till ett battre utnyttjande av personalens olika kompetenser. Att ratt
person med ritt kompetens gor ritt saker pa ritt sitt. Genom att frigora tid
for vardpersonalen kan tillgéingligheten till varden 6ka, dock férutsatt att den
frigjorda tiden tas tillvara och anvinds till direkt patienttid, d v s absorberas
av de medicinska processerna.

I samband med ett pilotprojekt med serviceteam pa en strokeenhet pa Lid-
kopings lasarett konstaterade man att genom att lata serviceteamet hantera
frukosten fick vardpersonalen mer tid f6r omvardnad av patienterna pa mor-
gonen. Det fanns ocksa mer tid for trining och rehabilitering. De kunde dess-
utom infora ett mellanmal pa formiddagen vilket tidigare inte funnits tid till.

En utredning inom landstinget i Uppsala, som legat till grund for ett paga-
ende pilotprojekt, visade att vardpersonalen lade cirka 125 timmar per vecka
och avdelning (cirka 15 vardplatser) pa olika servicetjanster som inte kravde
vardutbildning, det motsvarar tre heltidstjinster. De tjinster som var mest
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tidskrivande var mathantering och stidning (fér mer information se bilaga 1,
Utredning infor inférande av Facility Management-koncept).

Serviceorganisationen pa Karolinska Universitetssjukhuset i Stockholm,
”Service och logistik” skoter alla typer av patienttransporter bade i séing och
i rullstol dygnet runt. Man har gjort en berédkning som visar att patienttran-
sporterna frigor cirka 800 timmar varje vecka for varden. Tid som vardperso-
nalen kan dgna at patientarbete.

»Forr hade vi hjdlp med patienttransporter av vaktmdstare men det har man
avvecklat sd nu springer vardpersonalen runt pd sjukhuset med patienter och
prover istdllet for att vara ddr man borde... pa avdelningen. Det behdver man
inte ha vardutbildning for.”

Vardenhetschef

Pa S:t Gérans Sjukhus i Stockholm har man 6verlatit stidningen av opera-
tionssalar mellan olika operationer till speciell servicepersonal, som dér be-
nidmns “vardstod”. Det medf6r att operationspersonalen kan ga direkt fran en
operation till en annan utan att beh6va lagga tid pa stddning. Vilket i sin tur
medfort att man kan operera fler patienter under en dag.

Inom ramen for projektet ”Serviceteam i varden” i Véstra Gétalandsregio-
nen visade omfattande mitningar och observationer att genom att inféra sa
kallade serviceteam i varden som utfér vardnéra serviceuppgifter kan tid for
patientarbete frigoras. Tid for serviceaktiviteter pa sammanlagt 410 timmar
identifierades under en vecka pa atta vardavdelningar. For att kunna realisera
den effekten skulle det beh6vas en plan fér hur man tar hand om och anvin-
der den frigjorda tiden.

“Mer servicepersonal skulle kunna bidra till att vardpersonalen far mer tid for
patienterna.”
Vardférbundet

Okad patientnéjdhet

En faktor som &r starkt kopplad till patient- och kundnéjdhet &r inte att
bara fa service, utan ocksa pa vilket sitt man far den. Pa Danderyds sjukhus
i Stockholm gjordes ett forsok med restaurangutbildad personal som hante-
rade patientkdket och delade ut maten till patienterna. Resultatet blev att
patienterna tyckte att maltidsupplevelsen hojdes avsevirt enbart genom att
maten presenterades pa ett initierat och positivt sitt jaimfért med att maten
”bara delades ut”.
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Ur ett medarbetarperspektiv

Statusen pa savil vard- som serviceyrken kan hojas

En tydligare renodling och utveckling av arbetsuppgifter skulle kunna med-
fora 6kad status for respektive yrkesgrupp.

Inom de flesta landsting som pa nagot sétt arbetar med fragan om att 6ver-
fora serviceuppgifter fran vardpersonal till andra yrkesgrupper upplevs ett
visst motstand fran vardpersonalen. Motstandet grundar sig i en oro éver
farre arbetsuppgifter och ddrmed risken att férlora jobbet. Mot bakgrund av
tidigare nedskirningar och sparbeting ar oron forstaelig.

*Vardndra service kan géra att jobbet blir mer attraktivt. Att vardpersonalen
far anvinda sin kompetens fullt ut.”
Vardférbundet

Med brist pa och kommande behov av underskoterskor (ndstan 130 000 till
2023) ar dock risken for overtalighet sannolikt minimal. Funderingar gar
istéllet i riktningen att lata underskoterskor ta tillbaka vissa av de uppgifter
som tidigare Gverlatits till sjukskoterskor da det kommande behovet av sjuk-
skoterskor ocksa ir stort (cirka 38 000 till 2023). Underskoterskegruppens
status skulle 6ka genom att utféra mer kvalificerat patientrelaterat arbete
och slippa det ofta tunga arbete som stidning, forrads- och tviitthantering
innebar.

Aven sjukskoterskornas status kan 6ka genom att de i storre utstriickning
an idag kan utfora kvalificerade arbetsuppgifter som verkligen kréaver deras
kompetens. Pa vissa hall i landet har man boérjat utbilda sa kallade specia-
listsjukskdterskor som ska kunna utfora vissa arbetsuppgifter som tidigare
hanterats av likare, som att ga ronder och underséka och skriva ut patienter
som legat inne pa sjukhuset. Det finns dven tankar pa att lata sjukskoterskor i
primérvarden ta bort fodelsemirken. Bristen pa vardpersonal kan leda till en
ny uppdelning av arbetsuppgifter, en renodling. Dar kan servicepersonal med
riatt kompetens fylla ut de hal som uppstar nir vardpersonal lamnar éver de
vardnira servicetjinsterna (for mer information se "Ur led &r tiden”).

”Med lite klokskap kan vi kanske utbilda underskoterskor lite extra, for att
komplettera sjukskdéterskorna pa vissa avdelningarna. Vi ska inleda en dialog
med de fackliga organisationerna, om det hér kan vara en vdg till att gora
Sds till en bade sdker och hyfsad arbetsmiljo under sommaren”, sdger Heidi
Strém, personalchef.

Sodra Alvsborgs sjukhus, Boras tidning 2014-02-20
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Servicepersonalens status skulle ocksa dka da ritt utbildning och ddrmed
kompetens skulle krévas for att utfora de olika vardnéra servicetjinsterna pa
ett effektivt sitt. Ett exempel dr det maltidsprojekt som pagar pa Sodersjuk-
huset och som bland annat syftar till att stirka rollen och 6ka “kdksornas”
status pavardenheterna. En utbildning motsvarande cirka fem veckor har pa-
borjats for att gora koksorna till “maltidsansvariga”. Utbildningen innefattar
amnen som niringslira, livsmedelskunskap, maltidskultur, riskhantering,
nutritionsbedémning, religion- och mattradition, nutrition vid palliativ vard
och olika typer av specialkost. Det dr dven en tydlig satsning pa bemétande
och service, se girna mer pa: www.youtube.com/watch?v=YnCOJJVUcZs.

OKkad arbetstillfredsstillelse

Studier visar att om man som medarbetare upplever att den kompetens och
kunskap man har anvinds pa ritt sitt trivs man béttre pa jobbet. Det pekar
ytterligare i riktning mot tanken pa en 6kad yrkesutveckling och renodling
av arbetsuppgifter. I en férlingning kan man ocksa téinka sig att 6kad trivsel
leder till firre sjukskrivningar. Det géiller inom samtliga yrkesroller.

Pa S:t Olavs sjukhus i Norge har varje lokalvardare utrustats med iPad med
instruktioner och ritningar 6ver vilka omraden som ska stiddas (fér mer in-
formation se http://datec.no/). Man kan ta bilder fran dir man befinner sig,
visa stidresultatet och vara i direktkontakt med sin stidledare. Ansvaret och
stoltheten infor arbetsuppgiften har 6kat genom att man kénner sig mer pro-
fessionell och betydelsefull med en modern “specialutrustning”. Sjukfranva-
ron bland lokalvardarna har sjunkit markant.

Idag har vardpersonalen, och kanske framforallt sjukskoterskorna, en
mycket splittrad arbetssituation. De ska forutom att skota sina “sjukskoter-
skeuppgifter” ocksa delta i det direkta vardarbetet ute pa enheterna med att
tvitta patientsidngar och -bord da patienter skrivs ut, dela ut matbrickor och
mycket annat. Ibland handlar det om hela arbetspass da sjukskéterskorna
har sa kallade “underskoétersketurer”, d v s helt och hallet dgnar sig at att goéra
underskoterskearbete.

»Tdnk om vi kunde sdga att om man kommer till vart landsting och jobbar som
sjukskaterska eller underskéterska far man arbeta med patienter och inte
med att stdda eller skéta forraden.”

Projektledare, VNS-projekt
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Ur ett verksamhets- och ekonomiskt perspektiv

Det kommande behovet av personal kan motas

Genom att 6verlata serviceuppgifter till servicepersonal och tydligare defi-
niera vilka arbetsuppgifter som verkligen kriver vardkompetens finns stora
mojligheter att mota det kommande behovet av vardpersonal. Det viktiga dr
dock att se till helheten och inte bara titta pa nagra enstaka yrkesgrupper.

*Vi maste dammsuga marknaden for att fd tag pa sjukskoterskor. Direkt fran
utbildningarna, fran grann-landstingen ... det réicker dock inte. Vi mdste
tdanka nytt.”

Personalstrateg

Konkurrensfordelar pa arbetsmarknaden

Den stora efterfragan pa vardpersonal medfér att konkurrensen om personal
ocksa 6kar.

De landsting som klarar att stiilla om sin verksambhet till ett biattre kom-
petens- och resursutnyttjande for att dirmed kunna leverera en tillginglig
siker vard med hog kvalitet kommer att bli de stora vinnarna i dragkampen
om savil patienter som personal.

Det handlar om att personalen ska “ricka till hir och nu”, men ocksa om att
kunna attrahera nya medarbetare fér framtiden.

Biittre sjukhushygien och firre vardrelaterade infektioner

SKL har publicerat en ny rapport "Vardrelaterade infektioner — Framgangs-
faktorer som férebygger”. I rapportens sammanfattning kan man lésa att:

Nistan var tionde sjukhussing upptas av en patient med vardrelaterad in-
fektion vilket medfor ca 750 000 extra varddagar till en kostnad av 6.5 miljar-
der kronor arligen. Skulle det ga att minska infektionerna med 30 procent sa
betyder det en minskning med 225 000 varddygn, och frigjorda resurser pa
6ver tva miljarder kronor.

Redan 2008 tog landsting och regioner, i samarbete med SKL, ett initiativ
till nationell satsning fér 6kad patientsikerhet. Da startade ocksa de sa kall-
lade punktprevalens-mitningarna vilket innebér att man tva ganger per ar
mitt forekomsten av vardrelaterade infektioner, samt f6ljsamheten till ba-
sala hygienrutiner och klddregler, pa alla sjukhus i landet. Resultatet blev att
infektionerna sjonk mirkbart de forsta aren men dérefter har minskningen i
stort sett stannat pa cirka nio procent.
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”Det dr bra om man har en person som dr kéksansvarig och som inte arbetar
med annat samtidigt. Om det dr en underskéterska och det larmar sa mdste
man ibland springa ifran och dd dr det svart att upprdtthalla de hygienkrav
som finns”

Vardpersonal

I rapporten presenteras en ny modell for att ytterligare minska de vardrela-
terade infektionerna. Vid jimforelser mellan de sjukhus som lyckats bra med
de mindre framgangsrika har f6ljande framgangsfaktorer identifierats:

* Vardrelaterade infektioner ses som oacceptabla

* Hygienriktlinjer ses som sjélvklara

* Riskbedomningar ger proaktiva arbetssitt

* Goda lokalmissiga forutsiattningar skapas

* Konsekvent budskap och regelbunden aterkoppling

+ Stiddning ses som en viktig del

* Vardhygien och verksamheter samarbetar titt

* Fokuserad ledning som agerar via adekvata kanaler.

“Alla dessa sdngar och patientbord som ska tvdttas. Ibland star patienterna pa
ko for att fd en sding och da hinner man inte stdda fullt ut som det dr sagt att
man ska. Man borde antingen ha nadgon som ansvarar for att tvdtta singar
och bord eller att man far dem fixade och fdrdiga fran nagot stdlle.”

Vardpersonal
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Resultaten fran manga av de pilotprojekt som genomforts inom vardnéra
service pekar pa flera faktorer som direkt paverkar patientsiikerheten till det
bittre. Mitningar fére och efter pilotprojekten visar t ex pa att kvaliteten pa
stddningen okar om den utférs av utbildad servicepersonal som anvénder
ritt material och ritt tekniker i savil patientrummen som pa andra stéillen pa
vardenheterna, t exikoken. En forutsittning for att lyckas dr dock att det finns
tydliga arbetsbeskrivningar och en tydlig gransdragning for vem som gor vad.

En minskning av antalet vardrelaterade infektioner innebir inte bara min-
dre besvir for patienterna utan medfor ocksa att vardplatser frigors fér andra
patienter som &r i behov av vard. Det finns bedomningar inom Stockholms
ldns landsting som gor géllande att om antalet vardrelaterade infektioner
skulle kunna minska med 50 procent skulle det motsvarai storleksordningen
180 frigjorda vardplatser.

Pa Capio S:t Gérans Sjukhus i Stockholm infordes 2008 nya standardiserade
stiadrutiner och stidning pa vardnira ytor sju dagar i veckan. Andelen vard-
relaterade infektioner 14g da pa 8 procent, vilket redan da var lidgre 4n genom-
snittet i Sverige. Sedan dess har den dagliga stddningen, i kombination med
Ovriga kvalitetsatgirder rorande hygien, bidragit till att andelen vardrela-
terade infektioner minskat till 6,1 procent 2012.

Minskade kostnader fér materialforsorjning (lager)

Inom Vistra Gétalandsregionen genomférdes 2009-2010 en genomlysning
av hela materialforsorjningsprocessen for att identifiera maojligheterna att
Oka standardiseringen av materialférsérjningen i varden. Resultatet visade
att de storsta kostnaderna varden har for detta finns ute pa vardenheterna.
Hanteringen &r inte standardiserad och sker styckvis. Man konstaterade att
genom att standardisera materialhanteringen skapas férutséttningar for en
utveckling av processer och aktiviteter vilket i sin tur medfor att varden kan
avlastas de arbetsuppgifter som inte dr vardrelaterade, med bibehallen eller
okad kvalitet och sidkerhet.

Inom landstinget i Ostergétland har de flesta vardenheter sedan 2012 ett
strukturerat férvarings- och bestéllningssystem for férrad och tviitthantering,
lokalt kallat VNS (Vardnira service). VNS-konceptet syftar till att forenkla och
effektivisera forradshanteringen. I praktiken innebér det att man centraliserar
forraden for att strukturera och frigéra yta, begriansar sortimentet i férraden
och har en effektiv bestillningsrutin via bricksystem och scanner.

2011 gjordes en uppféljning av projektet pa fyra enheter. Resultatet visade
att ett 6vergripande landstingsbeslut, som var férankrat inom verksamheter-
na, hade kunnat genomféras pa ett framgangsrikt séitt inda ut pa enheterna.
Vidare konstaterades att standardiseringen som VNS-konceptet medfort
bidragit till enklare hantering, ordning och reda samt ligre kostnader. Verk-
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samheterna visade ocksa forbéttringar i att folja landstingets hygienregler
vilket i sin tur 6kat patientsikerheten. VNS-projektet visar ocksa att genom
att tinka mer professionellt och stédja utvecklingen med IT kan avseviarda
forbéttringar ske.

Minskat matsvinn

I slutrapporten for Vistra Gotalandsregionens Projekt maltider (2013) be-
skrivs exempel fran sjukhus som har genomfért férindringar vad géller han-
tering av patientmaltider bl a Oslo Universitetssjukhus och Capio S:t Gérans
Sjukhus i Stockholm. En av fordandringarna som genomforts ar att ha sérskil-
da maltidsansavariga pa vardavdelningarna for att 6ka och koncentrera kom-
petensen kring maltider till en specifik grupp. En effekt man sett av detta ar
ett minskat matsvinn vilket lett till att mer resurser kan liggas pa ravaror for
att 6ka kvaliteten samt mojligheter att aterféra medel till kiirnverksamheten.
Man ser ocksa att det medfor en mer rationell hantering av maltiderna da de
utfors av en specifik grupp.

Pett arbetar som maltidsansvarig, Foto: Capio S:t Gérans Sjukhus.
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Okad kvalitet utan hogre kostnader

Uppfattningen att hog kvalitet innebir hogre kostnader baseras inte pa fakta.
Vanligtvis dr forhallandet det motsatta. Det ir betydligt oftare sa att bristen
pa kvalitet kostar pengar. Philip Crosby (Quality Is Free, 1979) myntade ut-
trycket “kvalitet ar gratis”. Han grundade sitt pastaende pa att foretag lade
mer 4n 20 procent av sina férsiljningsintikter pa att gora fel och sedan ritta
till misstagen. Dessa fakta dr himtade fran tillverkningsindustrin men det
finns ingen anledning att tro att det &r béttre stéllt hos tjdnsteproducenter.
Att forbiattra kvaliteten genom effektiva kvalitetssdkrings-system och utbild-
ning av personal ir saledes inte ett siitt att 6ka kostnaderna utan ett sitt att
gora sig av med onodiga kostnader.

Utmaningar for inférandet av vardnira servicekoncept

Historiskt har vardpersonal som av nagon anledning inte orkat eller kunnat
fortsdtta arbeta med det direkta patientarbetet ofta erbjudits service- eller
administrativa arbetsuppgifter istillet. Tydligare specialisering av vardnéra
servicetjanster kriver fortsattningsvis att man maste tillféra dessa personer
erforderlig kompetens for att det ska vara mgjligt. Det kan i sin tur leda till
att man far andra kvalificerade och intressanta arbetsuppgifter men inom ett
annat omrade.

”Var tar vi vdgen med de personer som inte ldngre orkar arbeta med direkt
patientarbete och som vi idag istdllet ger andra arbetsuppgifter som ofta dr
administration eller service?”

Vardenhetschef

En annan faktor att beakta skulle kunna vara att det blir manga personer runt
en patient och att patienten upplever situationen som stérande och rorig. Det
kan medfora en splittring ur patientsynpunkt och risk féor mindre ansvar fér
helheten ur ett medarbetarperspektiv. Men med tydliga definitioner av funk-
tioner, gemensam planering och ett teamténkande torde risken for splittrat
ansvar kunna undvikas. Bara att som pa Waterlandsjukhuset tydligt unifor-
mera sin personal utifran vilken specialistkar de tillhor underléttar for pa-
tienten. De vitklddda i teamet sysslar med vard och de bla med service. Da
undviker man att nagon behover fraga lokalvardaren om virktabletter.

En tredje omstidndighet 4r att en renodling och omférdelning av arbets-
uppgifter inledningsvis kostar bade kraft, tid och pengar. Det ir saledes vik-
tigt att vardens samtliga nivaer arbetar mot ett gemensamt och tydligt mal:
visionen om de tre delarna vard, service och administration i samverkan.
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Resonemang kring ekonomi

En viktig del i diskussionen kring vardnéra service dr ekonomi. Att inféra
vardnira service innebdr inte att nya tjinster eller arbetsmoment inférs, det
handlar snarare om att se till att det utfors av rétt person - som tidigare dis-
kuterats. Ur ett koncernperspektiv kan man da argumentera for att kostna-
derna for vardnira service inte ska 6ka utan tvirtom effektiviseras och mins-
ka. Dock far inférandet av detta nya arbetssitt ekonomiska konsekvenser pa
lokal-/enhetsniva.

Det finns idag inte nagra firdiga ekonomiska modeller som tar hinsyn till
bade direkta och indirekta ekonomiska effekter av vardnéra service. Nedan
gors ett forsok att ta upp viktiga aspekter, forst pa kostnadssidan och sedan
panyttosidan.

Kostnaden for tjinsten

Som tidigare diskuterats ir en forutsittning fér vardnira service att det gérs

klara gransdragningar och definitioner av vilka arbetsmoment/tjanster som

ska ingd. Utifran detta kan sedan tjinsten kostnadsbedémas. Har ar framfo-
rallt tva saker strategiskt viktiga att titta pa:

* Ar det en “grundtjinst”, ett paket som giller for alla avdelningar eller finns
det delar som ir tilliggstjanster? Denna fraga kommer att paverka moj-
ligheten till bade flexibilitet f6r kunden och hur arbetet kan bedrivas med
stordriftsfordelar for serviceorganisationen.

* Kvaliteten och kostnaden for tjinsten beror till stor del pa hur vil service-
organisationen dr organiserad och hur duktig den &r pa att beskriva sina
processer. Det krivs fokus pa innovation och kompetensutveckling for att
fa d&ven vardnéira service att vara kostnadseffektiv och hélla h6g kvalitet.

Ett tips fran flera forstudier &r att 1igga kostnaden centralt och inte belasta
avdelningen, samma resonemang finns nir det giller exempelvis lokalkost-
nader och materialférsorjning. En férutsittning ir dock att den vardnéra ser-
vicen dr en grundtjénst.

Kostnader for att inféra VNS, utredningar, pilotstudier, planering, rekryte-
ringskostnader for ny personal, kompetensutveckling, informationsinsatser,
eventuella utvecklingskostnader m m maste dven beaktas.

Nytta - direkt och indirekt

Den nytta som det innebér att ligga vardnira servicetjanster hos serviceorga-
nisationen ir svarare att méita och omvandla till kronor och éren. Den bestar
dels i direkta effekter, exempelvis frigjord vardtid pa avdelningen men dven
av indirekta effekter som exempelvis minskad risk for vardrelaterade infek-
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tioner. Nedan foljer en upprikning av nagra viktiga nyttor som bor finnas
med i ett ekonomiskt resonemang.

Vardet av tiden?

Ett barande resonemang ar att frigora tid fér vardpersonalen, att lata rétt
person goraritt arbetsuppgifter. I flera pilotprojekt har tidsstudier gjorts och
det gar att konstatera att det finns en reell potential att frigora tid till vardper-
sonal genom att ta 6ver arbetsuppgifter som exempelvis patienttransporter,
forradshantering och lokalvard.

EXEMPEL 3. Ostersunds sjukhus (se dven bilaga 2, Rapport 6versyn bemanningsmal och
arbetssatt, CMS)

En undersdkning som gjorts nyligen pd 6 medicinavdelningar pd Ostersunds sjukhus visar
tydligt vad underskoterskor och sjukskaterskor gor pa en avdelning. Undersékningen grundar
sig pa tva veckors noggrann registrering av arbetsuppgifter varje kvart.

Tidsmdtning pé sex avdelningar vid Ostersunds sjukhus

Timmar Procent
Allman omvardnad 250 33 %
Specialiserad omvardnad 154 20 %
Dokumentation 58 8 %
Rond 19 3%
Rapportering 79 10 %
Telefon 23 3%
Transporter 11 1%
Rast/paus 77 10 %
Utvecklingsarbete 18 2 %
Ovrigt 67 9%
Totalt 756 100 %

Ovrigt arbete, som lokalvard, forrad, bestaliningar, kéksarbete, hamta lakemedel osv, utfors
mest av underskdterskor, ser man bara pa dem och tar bort sjukskéterskornas tid sa lagger de

42 timmar per dygn eller 13,5 % av sin arbetstid pa évrigt arbete.

En viktig fraga dr naturligtvis hur den frigjorda tiden for varden ska vérde-
sittas? Det beror i stor utstrickning pa hur vil varden kan anvinda tiden, en
kvart dar, en halvtimme déir och tjugo minuter dér under ett dygn ska sum-
meras till heltidstjinster och tas med i schemaldggningen.
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Risken for uppsigningar ir mycket liten da det dr hog efterfragan pa personal
med vardutbildning. Daremot kan det finnas anledning att se 6ver beman-
ningen mellan avdelningar pa ett sjukhus som kan leda till att personal flyttas
mellan olika avdelningar.

Personalforsorjning

En annan aspekt av tiden som frigérs fér varden dr personalférsoérjningen.
Prognoserna ir tydliga och visar pa den brist som kommer att rada. Att mildra
den framtida bristen genom att dels anvénda sin personal mer effektivt, und-
vika dyra inhyrningar av personal och att vara en attraktiv arbetsgivare for
framtida vardpersonal dr svart att kvantifiera i nyttoenheter men ir sjélvklart
viktigt.

Vardrelaterade infektioner (VRI) - siffror pa potential

Nistan var tionde sjukhusséng i landet upptas av en patient med vardrela-
terad infektion vilket medfér ca 750 000 extra varddagar till en kostnad av
6.5 miljarder kronor arligen. Skulle det ga att minska infektionerna med 30
procent sa betyder det en minskning med 225 000 varddygn, och frigjorda
resurser pa 6ver tva miljarder kronor.

Enligt SKL:s nya rapport ir korrekt utférd stidning en av framgangsfakto-
rerna for att minska de vardrelaterade infektionerna vilket en yrkesutveck-
ling av den vardnira servicen i hog grad skulle kunna bidra till (mer om detta
star pa s 49).
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Professionalisering

Slutrapporten for projektet *Projekt maltider” i Vastra Goétaland pekar pa att
det som paverkar patienten ir snarare hur serveringen gar till inte sjélva pro-
duktionsmetoden, det professionella bemotandet. I slutrapporten for utred-
ningen kring servicepaket, dven detta fran Vistra Gotaland, dr det tydligt att
det finns en stor potential i att standardisera och professionalisera bl a mate-
rialférsorjningen. Potentialen finns i begridnsad sortimentsbredd, minskade
lagernivaer och dirmed kapitalbindning, minskat ytbehov och kortare pro-
cesstider. Samma erfarenheter har gjorts i Ostergotland dir man sedan nagot
ar tillbaka har en standardiserad och effektiv férradshantering.

Slutsats

Hypotesen i denna skrift ar att ur ett koncernperspektiv och med en tydlig
satsning pa innovation och kompetensutveckling viger nyttan med vardnira
service tyngre dn kostnaderna.

Genom béttre teknik, storre kunskap och 6kade mojligheter till standar-
disering i processerna kan den vardnira servicen levereras och genomforas
bade kostnadseffektivare och med hogre kvalitet.

Resonemanget ovan forutsitter dock att mojligheterna utnyttjas pa ett ef-
fektivt sitt pa detlokala planet. De lokala chefernas formaga att leda och styra
blir en viktig féorutsittning, savida man inte tinker sig en mer central styrning
avverksamheten framéver.
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KAPITEL

Hur planera vardnéra service?

Att kartldgga och beskriva verksamheter i termer av olika pro-
cesser ar viktigt i all verksamhetsutveckling. En process ir en
sammanhallen kedja av hindelser som utgar fran ett behov och
leder fram till ett resultat, en leverans. I det har kapitlet disku-
teras processerna for vardnéra service och kopplingen till pa-
tientprocessen samt vad som kravs i form av nytdnkande for att
utveckla vardnéra service.

Processtinkandet dr i dag den vedertagna utgangspunkten for att planera
verksamheten i de flesta branscher, dven inom rena tjinsteverksamheter.
Ett exempel pa en serviceprocess dr mathanteringen. Den startar med ett
behov och sedan bestims vad som ska lagas. Darefter inhandlas, lagas, for-
packas, distribueras och serveras maten som ska vara ritt tempererad, god,
varierad och niringsriktig. Slutresultatet dr beroende pa hur de olika stegen
genomforts och det blir inte bittre &n vad den sammanhallna kedjan av hin-
delser - processen — astadkommer.

P& samma vis kan en hel vardenhet eller avdelnings verksamhet beskri-
vas som olika processer. Behandlingen av patienter dr huvudprocessen som
stods av processer for administration och service.

Med den administrativa processen i botten kan man 6ppna tidbokningen
for patienterna och férhoppningsvis kunna erbjuda sd manga patienter som
mojligt tillgénglighet utifran givna resurser. Slutmalet dr att ha réitt beman-
ning vid rétt tidpunkt for att méta det vid var tid uppkomna behovet, d v s
effektiv vard av hog kvalitet med bra tillginglighet (korta vintetider). Andra
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viktiga processer kan vara remiss- och journalhantering. Att jobba smartare
och mer strukturerat administrativt sett kan 6ka arbetstillfredsstillelsen och
minska riskerna for stress.

Serviceprocesser

Aven inom vardnira service finns olika processer som bor kartliggas och
beskrivas. Hur stidprocessen ser ut och vilken leveranskvalitet den har, be-
stdms av svaren pa ett antal fragor som bor stillas. Hur ofta och grundligt ska
staddandet utforas? Vid vilka tidpunkter fungerar det bast att stida? Vilka hy-
gienkrav ska stillas pa stidningen? Nir kan den ske sa att den inte paverkar
eller stor patientarbetet mer dn absolut nédviandigt?

Pa motsvarande sidtt maste maltids- och férradshantering och de andra
tjansterna kartldggas och beskrivas. De i rapporten beskrivna exemplen fran
Norrbotten och Holland vittnar bada om betydelsen av processkartliggning.
En bra kartlidggning utvecklar ocksa ett sprak och bygger upp en begreppsap-
parat som gor diskussion, planering och genomférande mojlig pa ett nytt vis.
En bra processkartliggning identifierar direkt och tydligt férbittringsomra-
den. Enbrakartlaggning ar nyckeln till utvecklingen avbade vardnéra service
och vardverksamhet i allménhet.

Som tidigare diskuterats i kapitel tre, och som fértjanar att upprepas, ar att
de tre delarna vard, service och administration ir titt sammanlinkade med
varandra. De bor planeras i ett integrerat ssmmanhang pa den lokala enhe-
ten. Varddelen behandlar patienten, den administrativa ger forutsittningar
for patientens vig genom vardapparaten och servicedelen stédjer bada pro-
cesserna.

FIGUR 11. Patientprocessen

M Service M Vard & Administration
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Processkartliggningen maste vara lokal

All planering bor utga fran den lokala enheten och dess verksamhet. Det ir
dir dagens verklighet finns och det dr dir det gar att fordndra och utveckla.
Att infora vardnira service r ett utvecklingsarbete med den stindiga jakten
pa forbattring som frimsta ledstjarna. Men for att det ska kunna ske maste
man veta var man befinner sig i nuléiget och ocksa skapa en malbild som be-
skriver vart man vill komma. Vigen mellan nuliget och malbilden bestar av
ett antal atgirder som behover vidtas direkt eller senare. En typ av verksam-
hetsplan, eller affirs- eller strategiplan som det ofta kallas pa ett foretag, ar
nagot som beskriver enhetens och verksamhetens mal och utveckling framat
i tiden. For att sikerstilla att arbetet kommer igang och genomfors ér tro-
ligtvis ett centralt inriktningsbeslut och stod av stort virde och en forutsitt-
ning.

Processkartliggning iar bade ett mal och ett medel

Genom arbetet med att beskriva sina processer uppnar man ett mal i sig, alla
pa enheten vet hur det ser ut och fungerar idag. Man far en gemensam karta
over verkligheten. Kartan skapar insikter, reser manga fragor och alla pa en-
heten far férhoppningsvis en gemensam referensram att utga fran som pla-
neringsunderlag,.

Nulégesbeskrivningen, kartan, blir ocksa ett medel da den kan anvéndas
som underlag fér den diskussion om den framtida malbilden som naturligen
blir nésta stegi arbetsprocessen med 6versynen av enhetens sétt att verka.

Malbildsdiskussionen handlarih6g grad om attifragasitta nuligesbeskriv-
ningen och betrakta enheten utifran och in”. Gor vi det hir pa bista moj-
liga sétt jaimfort med andra? Leder det hér till storre arbetstillfredsstillelse
och langsiktigt mer néjda medarbetare? Far medarbetarna mojligheter att
utvecklas i sina yrkesroller som vi arbetar idag? Ar det hir bésta séttet for
vara patienter? Kommer nya kunder att vilja oss framfor andra alternativ?
Kommer vi sjédlva och framtida medarbetare att se oss som en modern och
attraktiv arbetsplats jamfort med andra? Far vi ut det mesta mojliga av vara
resurser? Nar vi uppsatta ekonomiska och leveransméssiga mal? Kan vi jobba
smartare istéllet for att bara springa fortare?

Om man kan utveckla processbeskrivningarna sa att de &ven omfattar den
framtida 6nskade malbilden, bl a genom svaren pa fragorna ovan, har man
fatt ett dokument som kan anvéndas i manga syften. Det ir underlag for en
ny arbetsorganisation, det beskriver tydligt verksamheten for savil befint-
liga som nya medarbetare och det kan vara underlag for utbildningsinsatser
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for den egna personalen. Det ar ett underlag for att faststilla framtida rekry-
teringsbehov inklusive arbetsbeskrivningar och for inkp av utomstaende
tjdnster, exempelvis olika typer av vardnéira service.

Vardnira service maste enhetsanpassas

Det dr framst tva faktorer som gor att den vardnéra servicen i leveransmo-
mentet maste skriddarsys till varje enhet for att kunna “kugga i” varddelen.
For det férsta maste vardnira service-insatser planeras och utforas utifran
den specifika enhetens férutsidttningar, man maste veta nér, var och hur le-
veransen ska ske. Om kosten ska serveras vid ett och samma tillfille eller om
den ska serveras nir som helst pa dygnet paverkar exempelvis férpackning
och distribution. Har vardenheten dessutom patienter med sirskilda behov
eller preferenser maste dven detta inga i processen.

Det andra som ocksa gor vardnira service lite speciellt dr att processer-
nas leveransmottagare, kunderna, kan vara antingen enheten sjilv inklusive
dess personal eller patienterna eller bade och. Vi tar exemplet med kosten. Pa
manga enheter bestar leveransen av mat som serveras direkt till patienten,
men patex en strokeavdelning bestar leveransen av mat som vardpersonalen
sedan maste hjilpa patienten med genom matning. P4 samma sitt kan t ex
forradshanteringen omfatta savil arbetsklider som patienternas singlinne,
d v s egentligen ha tva leveransmottagare att férhalla sig till.

I figur 12 beskrivs tva matprocesser. Den 6vre delen beskriver en process
som nar dnda fram till patienten (kund 2), medan den under gar fram till en-
heten och vardpersonalen (kund 1) som sedan slutfor leveransen till kund 2
(patienten) genom hjilp med matning. Matprocessen maste sedan “kugga i”
vardprocesserna och administrativa processerna (bemanningssituationen
vid olika tidpunkter pa dygnet). Om leveransen ér tydligt beskriven kan pro-
duktion och distribution standardiseras 4ven om sjilva leveransen kan ske pa
olika sitt. Detta dr en komplicerande faktor fér en leverantor av den vardnéra
tjansten kosthallning. Man maste planera uppstroms” enligt pilen.
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FIGUR 12. Tva olika matprocesser
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Planering av serviceprocesser

Vardnéra service, en utmaning dven for leverantorerna

Eftersom de vardnira tjdnsterna ér stodfunktioner till vardprocesserna och
inte planeras och utfors parallellt utan i beroendeférhallanden till dessa, dr
det en sirskild utmaning att finna var och hur dessa tjénster ska kunna inte-
greras med 6vrig verksamhet pa den lokala enheten. Med en tydlig kartligg-
ning och funktionsbeskrivning underléttas en leverantors forutsiattningar
att kunna planera och verkstiilla sina leveranser, men ocksa 6ka férmagan
att ”kugga in” i enhetens verksamhet pa ett bra och smidigt sitt (t ex nir det
handlar om att arbeta i team med vardpersonal). For en leverantor av vardna-
ra tjanster ar det ocksa viktigt att i detalj kiinna till leveransforutsidttningarna
for att darifran kunna planera produktionsprocessen "uppstroms”, d v s fran
leveransen av den aktuella vardnira tjinsten hela viigen tillbaka till starten
paproduktionsprocessen.

Aterigen kan kostexemplet anvindas. Om man ska leverera mat som ska
serveras patienterna sa ser det ut pa ett sitt, ska den levereras for att vard-
personal ska hjilpa till med matning sa ser det ut pa ett annat. Vet man dess-
utom att patienterna finns pa enheten mellan en till fyra dagar, att det finns
20 vardplatser och att bemanningen bestar av ett visst antal personer med
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Kapitel 6. Hur planera vardnéra service?

vardutbildning som finns pa plats mellan olika tidpunkter sa paverkar det
ocksa hur den vardnira servicen ska utformas. Sddana kéinda forutsittningar
kan paverka bade tillagning, niringsinnehall, forpackning, uppvirmnings-
sitt, distribution och transport samt leveransplats. Ska detta kunna standar-
diseras for att utforas med hog kvalitet och till rimliga kostnader sa dr kéinne-
domen om de exakta forhallandena pa enheten virdefull nér tjinsterna bade
planeras, kostnadsberéiknas och levereras.

Saledes ligger det bade i enhetens och ileverantdrens intresse att det finns
tydliga kravspecifikationer for savil samarbetsformer som for leverans. Med
bra dokumentation vet man ocksa hur kvaliteten ska f6ljas upp och hur den
eventuellt senare kan forbéttras. Med tydlig dokumentation féljer &ven moj-
ligheten att skapa balanserade incitamentsstrukturer i betydelsen att “gar det
hela bra” finns det fordelar for bada parter. Bada parter har da incitament att
hela tiden forsoka att utveckla och férbattra samarbetet genom en win-win-
situation.
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Nytinkande pa alla nivaer kravs

Hur ska man tidnka kring renodling av arbetsuppgifter och uppdelning inom
hilso- och sjukvarden? Hur kan man starta ett arbete med utveckling och ef-
fektiviseringide olika delarna? Hur ska man kunna utveckla och etablera den
vardnira servicen som en viktig bestandsdel inom hilso- och sjukvarden?
Hur ska servicedelen komma upp till samma utvecklingsniva som andra de-
larna och sedan fortsétta att utvecklas i samma takt som den? Hur ser man
till att servicedelen bli en integrerad och viktig del av helheten, att de olika
delarna kuggar i varandra och gar i takt? Det gar, men det krivs sannolikt en
del nytdnk pa alla nivaer inom hélso- och sjukvarden.

Hir foljer exempel pa olika saker att tinka pa och utveckla for att komma
till ett nytt synsétt, dar vardnira service utgor en egen och tydlig funktion.

* Serviceutveckling dr en investering. Det vi eventuellt tycker ar kortsiktiga
kostnader idag ger langsiktiga positiva effekter for alla parter senare. Om-
stillning kostar och tar tid, men dr nodvindig for framtida framgang.

* Verksamhetsbeskrivning och planering utgar fran ett holistiskt synsitt
med tre tydliga delar. Fastna inte enbart i varddelen och dess villkor och
traditioner. Ténk forstklassig medicinsk behandling i kombination med ef-
fektiva patientfloden och hogkvalitativa serviceinsatser. "7Hog kompetens i
samverkan” borde bli devisen.

* Tank utifran och in” for att kunna attrahera savil nya kunder och patien-
ter som medarbetare.

* Ny organisering och nytt kompetensbehov identifieras pa enhetsniva.
Tank team mellan vard och den serviceméssiga insatsen runt patientnira
insatser. Jimfor den modell som tilldimpas i Holland bland annat.

* Vardnira service beh6vs 24 timmar om dygnet alla dagar i veckan och inte
bara under kontorstid.

* Ny teknik, utveckling och innovationer beh6vs inom serviceprocesserna.
Tekniska innovationer inom vardnira service-omradet for produktion,
distribution och leverans. JAmfor utvecklingen av nya stidmetoder, hante-
ring av mat, ny utrustning for stddning och transporter etcetera.
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Kapitel 6. Hur planera vardnéra service?

¥ "Optimerad samverkan” underléttas av gemensam planering. Process-
utveckling gynnas av personer med fordjupad kunskap inom olika omra-
den. Hur kombinera och balansera interna egna vardresurser med andra
kompetensresurser?

* Utveckling av bestillarkompetens. Hur uppritta tydliga definitioner
for att kunna formulera och f6lja upp kvalitet for servicedelarna? Hur
sikerstélla fortsatt innovationskraft genom konstruktiva, och inte kon-
traproduktiva, incitamentsmodeller mellan bestillare och utférare? Hur
sikerstilla och frimja en fortsatt successiv utveckling som bada parter
kan tjana pa? Det giller gentemot savil sjukhus- och landstingsinterna
funktioner som mot externa aktorer.

* Det dr viktigt att varje del (vard, service och administration) utvecklas i
samklang och inte pa bekostnad av varandra.

* Ett nytt och utvecklat ledarskap med en multikompetens som klarar att
styra helheten rétt. For det krévs investeringar i kunskap och utbildning,.

+ Fordandringen genomsyrar hela organisationen. Férandringsvindarna
maste komma uppifran genom tydliga inriktningsbeslut, investeringsbe-
slut och aterkommande tydliga signaler om att den inslagna vigen ir den
riktiga och sannolikt enda vigen.

Vad ir katalysatorn som far igang utvecklingen?

Det finns genom den 6kade konkurrenssituationen goda incitament for de
flesta att fundera pa hur man ska utveckla och forbéttra sin verksamhet. Kon-
kurrens r, tillsammans med personalbrist och teknisk utveckling, en kata-
lysator for ett paskyndande av fériandringar. Saledes ar det storsta verkliga
utvecklingshindret pa organisationsniva sannolikt undanrgjt, ndmligen for-
staelsen fér behov av nytinkande. Men det gar inte att bortse fran att det pa
individniva fortfarande finns “sérintressen”.

Det dr viktigt att alla samverkar och deltar konstruktivt i utvecklingsarbe-
tet och inte sitter egna intressen framfér maéjligheten att skapa en bra helhet.
Om en sadan situation, dir sirintressen sitts fore gemensamma intressen,
skulle uppsta maste det finnas handlingsberedskap dven for det.
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Isak fran serviceorganisationen arbetar med materialférsérjning pa sjukhuset (vardavdelningarna).

Foto: Capio S:t Gérans Sjukhus.

Tips for att fa igang utvecklingen

* Insiktsskapande genom olika former av utbildning brukar kunna bidra
positivt, inser man problemet och orsaken ir det ldttare att acceptera
I6sningen.

* Forindrade beteenden dr en annan metod for att astadkomma langsiktig
och bestindig férandring. Vaga prova, utvirdera och prova igen.

* Benchmarking (méta och f6lja upp nyckeltal) och "exemplets makt” (gar
det att gora hos dem borde det ga dven for oss) ir tva andra exempel pa
medel for att astadkomma forandring i det egna agerandet.

* Revisionsarbetet inriktas och utvecklas med sérskilda avstimningspunk-
ter dven for servicedelarna, utbilda bade intern- och externrevisorernai
dessa fragor.
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KAPITEL

Vad kriivs for att lyckas infora
vardnéira service?

Vilka dr framgangsfaktorerna?

Ett tydligt och delaktigt ledarskap med support och beslut uppifran

En organisation behover en ledning som pekar ut mojligheter och mal for
medarbetarna pa alla nivaer. En tydlighet som visar pa vad som kan vinnas
med att gora saker pa ett annat séitt och som stottar hela vigen dit. En viktig
faktor for att lyckas med effektiviseringsarbetet ar ett tydligt ledarskap.

Idag nir de flesta beslut delegerats ner pa enhetsniva saknas manga ganger
enhetliga och tydliga signaler fran helaledningskedjan. For att lyckas med en
tydligare renodling av arbetsuppgifter krévs en tydlighet och delaktighet fran
den 6versta ledningsnivan, d v s dnda fran politiker och chefstjinstemin ner
till enhetsnivan. Dir, pa enhetsnivan, krivs sedan ett ledarskap som r rustat
for att leda och genomfora forandring vilket i sig kraver sina specifika kunska-
per och fiardigheter.

Paverka kultur och tradition genom insiktsskapande

Det édrviktigt att inte fastna den kultur och det arbetssétt som tidigare funnits
utan att vaga utmana gamla traditioner exempelvis verksamhetens plane-
ringstinkandet utifran “resursernas behov” snarare #n utifran "patienternas
behov”, det vill siga utifran och in.

Nyfikenhet pa hur andra 16st uppgiften, attityden att man inte maste upp-
finna allt sjélv ("stolen with pride” och “not invented here-syndromet”) ar
nagra av de drivkrafter som bér uppmuntras respektive bekdmpas. Att med-
verka till att sprida goda exempel ir i sig en viktig uppgift. Saledes kan dven
kommunikationsfunktionerna aktivt bidra till framgang inom utvecklingen
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Kapitel 7. Vad kravs for att lyckas inféra vardnara service?

avvardnira service-koncept. ”Exemplets makt” r ett vanligt sitt att utveckla
organisationer, “kan de sa kan vi”. Men da maste exemplen finnas och berét-
tas om.

En 6vergripande plan for strategisk kompetensforsorjning

Idag saknas pamangahall en 6vergripande “karta” och strategisk kompetens-
planering som beskriver hur det kommande behovet av olika kompetenser
ser ut. I och med detta finns inte heller nagon langsiktig plan for vilka atgir-
der som krivs for att mota det kommande behovet. Det &r ofta den enskilde
enhetschefen som sjilv far fatta beslut om hur kompetenssammansittningen
pa enheten ser ut vilket medfor att man ofta rekryterar “ett till ett”, d vs om
det slutar en sjukskoterska ersitts den med en ny, &ven om det kanske vore
béttre att istédllet rekrytera annan kompetens.

En fraga som maste diskuteras dr hur man framéver hanterar personal som
av olika anledningar inte lingre kan arbeta med direkt patientarbete. Idag 16-
ser man ofta den fragan genom att lata dessa personer fa nagon form av ad-
ministrativ- eller serviceuppgift i stillet. Inte for att personen i fraga besitter
sadan kompetens utan som en atgird for att 16sa ett personalproblem. Med
en tydligare utveckling av savil administration som service kommer den moj-
ligheten att minska. Har krévs strategier for att identifiera utvecklingsmojlig-
heter for berérda medarbetare snarare dn att ”placera om” dem.

»Utgdngspunkten mdste vara virdet for patienten. Overlag saknas att ut-
gangspunkten dr patientens vardprocess med aktiviteter som utfors av olika
yrkesgrupper. Vad skulle hdnda om vi bérjade med att definiera vilka aktivite-
ter som behovs for att patienten ska fa en god och séker vard?”

Projektledare

Identifiera och hantera motstand

Ett visst motstand mot att 6verféra arbetsuppgifter fran vard- till serviceper-
sonal har framkommit. Frimst fran underskoterskehall da man ser en risk i
att bli frantagna arbetsuppgifter. Det handlar ocksa ibland om att man ser sa-
vil service- som administrativa arbetsuppgifter som sadana man kan ”vila i”
en stund och komma bort fran det ofta krivande patientarbetet. Har dr viktigt
att lyfta fram fordelarna och méjligheterna med att fa anviinda sin kompetens
paritt sitt.
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Samverkan med patientprocessen som utgangspunkt

Det krivs som tidigare nimnts att diskussionerna kring bemanning utgar
fran patientprocessen och vilka kompetenser som behovs for att pa ett ef-
fektivt och sékert sétt féra patienten genom varden. Genom att utga fran pa-
tientprocessen och stilla sig fragan vilken kompetens som krivs fér att kunna
leverera en god siker vard skapas tydlighet och insikt hos alla och en var hur
behovet verkligen ser ut. Direfter kan fragan om vem som ska goéra vad han-
teras.

Planera for att ta hand om och absorbera den frigjorda tiden

Om man lyfter bort serviceuppgifter fran vardpersonal dr det viktigt att ha en
plan for hur man tar vara pa den frigjorda tiden. Har man inte en sadan plan
realiseras inte flera av de pavisade férdelarna med inforandet av vardnéra
service. Man okar inte behandlingskapaciteten vilket innebér att tillgédnglig-
heten eller vardkvaliteten heller inte 6kar. De resurser som frigérs genom att
kompetent servicepersonal tar 6ver maste tas om hand av varddelen som av
bl a det skillet maste vara aktiv och delaktig i processen att renodla arbets-
uppgifter.
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Vil genomtinkta pilotprojekt

Att genomfora ett pilotprojekt innan man fattar beslut om en permanent
forandring, oavsett vad det giller, dr ofta en god idé. Men avgérande for hur
resultatet for projektet blir &r hur vil genomtéankt, forberett och férankrat
pilotprojektet ar.

* Vad ir syftet med projektet?

¥ Vad anvinder vi frigjord tid till?

* Vad gor vi om projektet lyckas eller misslyckas?

“Alla berdkningar visar pd att det fanns en effekt. Effekten uppstod i varden
men for att ta hem vinsten maste fordndringen goras i varden - en part som
inte varit med.”

Fd projektledare for VNS projekt

Innan start maste beslut fattas om vad man vill uppna. Vad ir syftet med
pilotprojektet? Ar det att minska kostnader och spara pengar? Eller dr det att
Oka kvaliteten pa varden? Eller ska tiden och servicen till patienterna 6ka?
Eller forbattra arbetssituationen genom att avlasta vissa medarbetare? Syftet
maste vara genomtinkt och kommuniceras till medarbetarna.

En annan viktig fraga nér det giller att 6verfora arbetsuppgifter dr, som
tidigare papekats, vad vi anvinder den tid till som frigors fran vardpersonal
nér vi inom ramen for pilot-projektet 6verlater uppgifter till servicepersonal.
Detbor finnas en tydlig plan for vad den tiden ska anvéindas till redan vid pro-
jektstarten:

+ Skabemanningen minskas eller nyrekrytering utebli inom den yrkeskate-
gori fran vilken arbetsuppgifter flyttas?

* Finns det redan en tidsbrist som gor att medarbetarna inom den aktuella
yrkesgruppen maste avlastas?

* Hur ska frigjord tid absorberas och anviindas pa bésta sitt inom det medi-
cinska arbetet?

Det ir fragor som boér besvaras och kommuniceras innan pilotprojektet pa-
borjas. Erfarenheter visar att pilotprojekt dir man inte varit tydlig i dessa fra-
gor heller inte gatt att permanenta beroende pa att alternativanvindningen
av den frigjorda tiden inte pavisats. Det betyder att inférandet av vardnéra
service har blivit en extra kostnad utan att tillféra andra viarden eller bespa-
ringar.

En tredje fraga som maste besvaras innan start ir; vad gor vi om piloten
lyckas eller misslyckas? Det bor finnas ett tydligt och utvirderingsbart mal.
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Det bor ocksa finnas en handlingsberedskap fran ledningens sida sa piloten
inte bara “rinner ut i sanden” och det enda som hént ar att man férbrukat re-
surser och fatt frustrerade medarbetare som atergar till “vardagen fore pilo-
ten”. Eller besvikelse bland dem som utfort serviceuppgifter med stort enga-
gemang och som bara avpolletteras” vid projektet slut.

Bygga upp en kompetens kring vardnira service

Det &r viktigt att dnda ner pa detaljniva 6ka kompetensen nér det giller att
anvinda sig av vardnira servicefunktioner. Nagra framgangsexempel visar pa
vikten av att definiera ansvar och rutiner for vem som gor vad och behovet av
systematisk uppfoljning. For att forbéttra stadkvaliteten, som ettled i stravan
efter battre totalhygien, ar det viktigt att detaljer i uppdraget inte faller mel-
lan stolarna. Ansvaret t o m for rengéring av toalettborsten maste dokumen-
teras och tydliggoras. En annan viktig del avden nya kompetensen ar att méta
och folja upp resultat.

Systematisk uppfoljning och snabba atgarder for forbéttring ar synnerli-
gen viktiga. Att ga igenom stidkvaliteten med foretradare fran bade stiad- och
vardsidan, dokumentera brister och atgiarder och systematiskt ha ”jakten pa
stindiga forbéttringar” som ledstjirna paverkar hur resultaten successivt
och langsiktigt kan férbéttras.

Renodling av arbetsuppgifter och “niitet” kan bidra med
framtidslésningar

Med en tydligare renodling skulle manga arbetsuppgifter kunna éverforas,
minska eller férsvinna fran vardpersonalen. Om den vardnéra servicen kan
frigéra patienttid som sedan kan absorberas av varden samtidigt som den
administrativa delen kan planera och effektivisera patientprocessen skapas
forutsattningar for visentliga effektiviseringar. Om patienterna, som en foljd
av administrativ utveckling och 6kat nitanvindande, dessutom kan boka ti-
der, betala och bli pAminda om besokstider (vilket minskar antalet uteblivna
patienter, d v s borttappad tid) dr det rimligt att tro att sidana fériandringar
sammantaget pa ett patagligt sitt dven skulle bidra till att m6ta behovet av ny
vardpersonal.

Figur 13 dr ett forsok att beskriva en trolig och mgjlig forflyttning av olika
arbetsuppgifter och aktiviteter inom hilso- och sjukvarden som redan pabor-
jats men kommer att utdkas framéver.
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FIGUR 13. Exempel pa férandringen av arbetsuppgifter och aktiviteter

Patienter
Bokar besok
Betalar pa natet
Registrerar

Dokumenterar
Monitorerar
Tar prover
Vardhygien 1 IT
Produktkannedom Kommunikation
Logistik/planering Marknadsforing
Kostkunskap Logistik/planering
Korta anteckningar
— Admin-
—_— istration
Transporter . )
Forradhantering Reglgtrerlngar
Lokalvard Bokningar
Mathantering Ekonomi/fakturor
Produktionsplanering
Bemanningsplanering
Kallelser Kallelser
Bokningar Bokningar
Arbetsuppgifter som Remisshantering Ankomstregistrering
minskar eller férsvinner Ankomstregistrering Kassahantering
Kassahantering Journalutskrifter

Lakemedelshantering

En forflyttning av olika arbetsuppgifter mellan de tre delarna vérd, service och administration samt
vad patienterna sjalva hanterar eller kommer att kunna hantera. Det som flyttas fran varden till
vardnara service ar exempelvis hantering av tvatt- och materialférrad (bestéller, plockar in och ur).
Transporter av patienter och provrér samt avfall/sopor.

Géllande lokalvard sa ar det den patientnéra stadningen pa patientrummen som menas har (séng-

bord, séngar, toaletter etc.), inte gemensamhetsytor vilka redan idag stédas av servicepersonal.

Mathanteringen avser bestallningar och de kokstjanster som utférs pa vardenheten inklusive

servering av maten till patienterna.
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Handlingsprogram fér inférande av vardnéra service

Hur kan man praktiskt ga till viiga nir man tinker, planerar och infor foréand-
ringar i allménhet och vardnira service i synnerhet. Handlingsprogrammet
ar skrivet utifran ett enhetsperspektiv, men kan anvindas av flera nivaer och
funktioner. Den bor da 6versittas till for dem relevanta atgérder.

Se pa verksamheten ur ett helhetsperspektiv

Utga fran den lokala enheten. Definiera nuliget (processer, arbetsférdelning
och arbetsbeskrivningar). Fundera kring renodling av arbetsuppgifter och yr-
kesutveckling. Vad det 4r och vad det skulle kunna innebéra. Involvera med-
arbetarna pa ett tidigt stadium och skapa insikt om majligheterna. Se vilka
arbetsuppgifter som skulle kunna éverforas till icke vardutbildad personal.
Definiera de olika processerna sa tydligt som mojligt, faststill gransernainom
yrkesrollerna, mellan dem och dven externa intressenter som t ex remitte-
rande andra vardenheter. G6r en sa bra karta som mdojligt. Arbetsprocessen
fram till kartan ar lika viktig som sjéilva kartan. Bedom ocksa komplexiteten
i verksamheten. Ta fram olika nyckeltal; antal patienter per tidsperiod etc.
Hur gar det for oss jamfért med andra? Hur ser vara rekryteringsbehov ut?
Och sévidare.

Vaga ifragasiitta den nuvarande ordningen

Vad behover vi gora for att mota patienternas behov och krav? Skulle du sjélv
vélja din egen enhet om du vore kund? Stéll den kritiska fragan: Vad gor vi
idag, vem gor det och skulle det kunna utforas av nagon annan och hur skulle
det i sa fall ga till? Hur skulle en renodling av arbetsuppgifter kunna se ut?
Vad skulle vi da kunna astadkomma i form av tillginglighet, mindre stress,
patientservice, hygien etc? Vad tycker vi sjilva dr den storsta bristen med da-
gens arbete, gar det att atgiarda?

Definiera tydliga ansvarsomraden

Om svaret &r att vi skulle kunna dela upp vara uppgifter i tre delar sa gor en
grov uppdelning av olika ansvarsomraden. Vad #r behandlingsrelaterade
uppgifter och processer, vad dr det inte? Vilka vardresurser skulle kunna
frigbras om vi 6verférde en del uppgifter fran vardpersonal? Vad skulle det
innebara? Hur ser respektive delomrades processer ut? Var gar de i varandra
(se processkartliggning, kartan ovan)?

Tank igenom vad som hiinder om vi gor uppdelningen

Still sedan fragan hur vi skulle planera dessa tre delomraden i vardagen och
hér pa enheten. Hur undviker vi att saker hamnar mellan stolarna och hur
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undviker vi eventuellt “skavande” ? Vad gor vi med frigjord patienttid? Ska vi
tidnkaipatientteam, arbetsprocesser och/eller i "funktionsstupror”?

Vilka for- och nackdelar fér en uppdelning med sig? Se pa fragan ur flera
perspektiv; patienterna, verksamheten, medarbetarna o s v. Rdkna och ut-
tryck saker i siffror. Siffrorna bidrar till att skapa en uppfattning om atgéarder-
nas betydelse och ger underlag for framtida uppfoljning.

Fundera pa hur vi kan astadkomma renodling av arbetsuppgifter i prak-
tiken

Hur och vem klarar att leverera och utveckla administration och service? Kan
vi utveckla egna medarbetare? Finns det att fa tag pa resurser for service?
Finns de ”i eller utanfér huset”? Hur “koper vi in” dessa resurser pa ett bra
sitt? Hur definierar vi mer i detalj vad vi vill ha hjilp med?

Sikerstill att ledningen ovanf6r ger sitt bifall och stod

Ta reda pa andra som genomfor liknande projekt och fraga efter erfarenhe-
ter. Ta hjilp av den kompetens inom olika omraden som star till buds i form
av ”internkonsulter”. Fraga de interna servicefunktionerna om deras olika
“tjanstepaket” for stidning, transporter, mato sv.
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Genomfor en del i taget och prova och utvardera

Borjamed det enklaste och mest uppenbara férandringsforslaget ("1agt hing-
ande frukter”). Prova, men tdnk igenom och planera férsoket ordentligt. For-
s6k att na tydliga forbéttringar pa olika sétt sa snart det gar. Ha tilamod och
arbeta malmedvetet.

Folj upp och rikna hem

Folj noggrant hindelseutvecklingen och mit kvalitet och resultatet pa ett
systematiskt sitt. Skaffa en egen kunskap om vilka saker som fungerar och
vilka som kan fungera bittre och atgirda successivt.

Oka tempot i férandringen

Utveckla inférandet av vardnéra service och bittre administrativa rutiner
och planering i ett allt hdgre tempo. Framgang foder framgang. Efterfraga
hjilp i form av IT-16sningar med mera fran andra delar av organisationen,
men vinta inte med att gora saker tills de eventuellt kan bistd. Hamna i en
positiv spiral, f6lj noggrant utvecklingen utanfoér ”boxen”.

Det som utmirker manga duktiga féretag och organisationer ér att de be-
traktar fordndring som ett permanent tillstand, de bendmns ibland ldrande
organisationer pa jakt efter stindiga forbattringar. Att kunna utvecklas bade
som enhet och individ ar ett tydligt tecken pa en verksamhet i harmoni. Mot-
satsen dr byrakrati, kortsiktighet och hierarki.
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KAPITEL

Hur kan man pa 6vergripande
niva stodja utvecklingen av
vardnéira service?

Att utveckla den vardnira servicen ir ett omfattande och lang-
siktigt arbete. Det kommer att ta tid och kréiva talamod. Det
kommer att beh6vas insatser pa alla nivaer, savil central och re-
gional som lokal niva. Det dr frimst inom nagra omraden som
stod i olika former behdvs.

Bekrifta den potential som finns med att inféra vardnira service

For att faststilla den totala potentialen bor ett antal fallstudier inledas. Att
kvantifiera och uttrycka potentialen ger en vigledning for hur det fortsatta
utvecklingsarbetet ska bedrivas och prioriteras. Studien bor omfatta olika
typer av vardenheter for att identifiera var och hur vardnéra service mest och
bist kan komma att bidra till att bli en del av vardens framtidslésning.

Avsitt centrala medel

Flera av de landsting som arbetat med olika pilotprojekt inom vardnéra servi-
ce framhaller att det varit en framgangsfaktor att kostnaderna for projekten
tagits pa central niva och inte belastat de aktuella enheterna.
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Kapitel 8. Hur kan man pa évergripande niva stédja utvecklingen av vardnéra service?

En gemensam insikt

Skapa forum for att na ut med information och utbildning om vardnéra ser-
vice. Idén med vardnira service maste siljas in pa alla plan. Fran politiker
till den senast anstillde pa en vardenhet. Skapa en diskussion om behovet av
effektivisering och vad en renodling av arbetsuppgifter skulle kunna fora med

sig.

Bidra till att utveckla tjansterna

Om vardnira service ska kunna realiseras och bidra till vardens effektivise-
ring maste fragorna tas till absolut 6versta nivan. Skapa forum dir leveran-
torer av vardnira service kan métas och utbyta erfarenheter. Idag finns det
bade interna och externa leverantorer av tjinsterna, men de bor kunna hjil-
pas at att utvecklas. Kanske i ett branschorgan for vardnéra service? Kanske
med stod fran akademisk forskning?

Ett gemensamt sprak

Ingen utveckling gar framat om man inte kan kommunicera kring fragan. Ge-
nom att ta fram allmint accepterade, spridda och anvinda definitioner och
bygga upp en begreppsapparat kring vardnira tjinster kan man fa en kon-
struktiv diskussion och utveckling till stand.

Ett utvecklat ledarskap

Ska vardnira service fa genomslag pa bred front maste det utvecklas pa lokal
niva. Dar spelar det lokala ledarskapet en viktig roll for att na framgang. Rik-
tade utbildningsinsatser inom “det nya ledarskapet” behovs for chefer pa alla
nivaer. Det beh6vs ocksa utbildningsinsatser riktade mot medarbetarna for
att dstadkomma den samsyn som ir en grogrund for bestdende férdndringar.

Gor vardnira service till ett personalstrategiskt verktyg

I den diskussion som uppkommit kring personalbrist inom vissa yrkesgrup-
per bér vardnira service finnas med som en del av 16sningen. Diskutera och
utbilda HR-funktionerna i de majligheter vardnéra service ger for framtiden.

Lyft fram goda exempel

Utan att prova sig fram hinder inte mycket. Pengar for att testa bor avsittas.
Sprid den erfarenhet och de kunskaper som successivt byggs upp. Uppmuntra
forskarsambhaillet att bidra med studier och analyser kring de “nya” yrkesrol-
lerna genom att bjuda in dem till en diskussion och debatt kring dessa fragor.
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Mit och f6lj upp

Utan att kunna péavisa konkreta fordelar med att utveckla de vardnéra tjans-
terna far de inte ett brett genomslag. Utveckla benchmarking ytterligare
inom vardnira service-omradet. Ett allmént vedertaget kvalitetsregister och
rankingsystem anpassat for vardnira service leder till att ”best demonstrated
practice” kan spridas. Ta in métetal for vardnéra service i t ex landstingens
Benchmarkingprogram.

Sarskilda serviceutbildningar for att h6ja skicklighet och status

Om man ska kunna héja kvaliteten pa arbetet med vardnira service for att
skapa en sirskild kompetens och stolthet bor det finnas utbildningar med in-
riktning mot detta. Utbildningen bor innefatta bade att leda och utféra vard-
nira service.

IT och vardnira service

For tjdnster med standardiserade processer och med bestillningsmoment
finns det otaliga exempel pa hur teknikanvindning kan bidra till att 16sa fra-
gorna pa mycket mer rationella sétt. Presentera och intressera I'T-specialis-
ter for fragan.
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Vardnira service

En viktig del i framtidens sjukvard

Den hér skriften handlar om vardnéra service — den delen av servicen som sker
i patientens nérhet. Intresset for vardnéra service och vem som ska utféra den
har 6kat under senare ar. Grundtanken ar att frigora tid till varden genom att
servicepersonalen utfér den vardnéra servicen. De framsta skilen till det 4r en
brist pa vardutbildad personal samt de mojligheter som finns att effektivisera ge-
nom att lata kompetent servicepersonal utféra den vardnira servicen.

I skriften lyfts centrala fragestillningar och resonemang fors utifran de erfa-
renheter och utmaningar som finns fran tidigare pilotprojekt. Forhoppningen
ir att resonemangen ska bidra till att skapa eftertanke, idéer och diskussioner.
Skriften bygger pa en omfattande intervjustudie, studiebestok och tidigare utred-
ningar inom omradet.

Denna skrift dr den forsta i skriftserien Best Service. Skriftserien kommer att ta
upp olika fragor med anknytning till serviceorganisationerna i landstingen och
syftar till att ta fram och sprida kunskap.

Bestall eller ladda ner pa webbutik.skl.se ISBN 978-91-7585-142-6
Sveriges Post: 118 82 Stockholm
Kommuner Besck: Hornsgatan 20

. Telefon: 08-452 70 00
och Landsting www.skl.se
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