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Inledning

Den politiska viljeinriktningen &r ett for sjukvardsregionen fortydligande av
Socialstyrelsens nationella riktlinjer for prevention och behandling vid ohélsosamma
levnadsvanor och utgér Samverkansndmndens rekommendation till
landstingen/regionerna. Den har som syfte att bidra till en mer likvérdig vard vid
ohélsosamma levnadsvanor inom sjukvardsregionen och till att vara ytterligare stod i
styrning och ledning av halso- och sjukvarden med Gppna och systematiska
prioriteringar. Prevention och behandling vid ohdlsosamma levnadsvanor ska vara en
sjalvklar del i halso-och sjukvarden. Verksamheterna ska uppmarksamma personer
med ohélsosamma levnadsvanor (tobaksbruk, riskbruk alkohol, otillracklig fysisk
aktivitet och ohalsosamma matvanor) och erbjuda atgard enligt Socialstyrelsens
nationella riktlinjer. De enskilda landstingen/regionerna forvantas ta in
rekommendationerna i budget- och planeringsprocesserna.

Regionala utvecklingsgruppen foreslar samverkansnamnden att
rekommendera landstingen/regionerna

Samverkansnamnden rekommenderar landstingen/regionerna att

e Att anta nationella riktlinjer for prevention och behandling vid ohélsosamma
levnadsvanor.

e Att beakta att slutversionen innehaller rekommendationer for barn och
ungdomar samt vuxna med funktionsnedsattning som inte tidigare har
omfattats av riktlinjerna.

e Att samverka med berdrda aktorer for att tillsammans bidra till utveckling av
beteendepaverkande insatser for forbattrade levnadsvanor.

e Att faststélla och anvanda Socialstyrelsens indikatorer inom omradet.

Centrala rekommendationer och sjukvardsregionens nulage
relaterat till Socialstyrelsens riktlinjer/rekommendationer

Inom och mellan vara landsting/regioner i sjukvardsregionen kan konstateras att det finns
praxisskillnader som ar viktiga att atgarda. Det kommer att kravas arbete lokalt med att
utveckla organisationen, skapa tillgédnglighet och tillgodose behovet av kompetens.

Socialstyrelsen har publicerat centrala rekommendationer for att fordndra ohélsosamma
levnadsvanor hos foljande riskgrupper:

Vuxna med sarskild risk

Vuxna som ska genomga en operation

Barn och unga under 18 ar

Gravida
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Det framkommer i sjukvardsregionens gapanalys att manga av rekommendationerna
bara delvis foljs. Nagra forklaringar ar bland annat bemanningssvarigheter, brister i
forutsattningar for ett strukturerat och systematiskt arbete samt pa brister i
dokumentation av arbetet.

Det framgar att en kompetenshojning behévs bade inom landsting och kommun
relaterat till alla levnadsvanor men framfor allt for ohdlsosamma matvanor och
alkohol. Genom 6kad kompetens far professionerna forutsattningar att stalla fragor
och motivera till atgarder. Det finns dven uthildningsbehov for medarbetare inom de
barn- och ungdomsverksamheter samt vuxna med funktionsnedsattning som inte
tidigare har omfattats av riktlinjerna.

Struktur pa nationell, regional och lokal niva for kunskapsstyrning
inom omradet

Arbete pagar bade nationellt, sjukvardsregionalt och lokalt i landsting/regioner med att
etablera system for kunskapsstyrning. Ett nationellt programomrade for levnadsvanor
haller pa att etableras inklusive nominering av ledamater. Arbetet i det nationella
programomréddet “Levnadsvanor” kommer att vara ett viktigt stod for utvecklingen av
prevention och behandling vid ohdlsosamma levnadsvanor i syfte att forbattra hdlsa samt
forebygga och behandla sjukdom.

Overvaganden kring organisation och ekonomiska konsekvenser

Riktlinjerna innebér att mer resurser behover tillforas och att arbetsatt behdver
forandras genom viss omorganisation sa att fler personer med ohélsosamma
levnadsvanor ska kunna erbjudas rekommenderade atgarder. Resurser for samtal och
radgivning behover starkas. Tydligare rutiner for dokumentation behdver sakerstallas.
For underlattande av implementering finns ett omfattande metodstod framtaget pa
nationell niva.

Sjukvardsregionens landsting och regioner har behov av att skapa systematik och
utveckling av arbetet med beteendepaverkande insatser for forbattrade levnadsvanor i
de kliniska processerna. Ett mal for levnadsvanearbetet ar att blir forankrat och
genomsyrar all verksamhet. En utmaning ar ocksa samverkan med kommuner och
ideella eller motsvarande organisationer for att fa ett hallbart arbete som kan ge stod
for individen att na en beteendeforandring.

Initialt innebar riktlinjernas rekommendationer kostnadsokning eftersom en stor andel
av befolkningen har minst en ohdlsosam levnadsvana som Okar risken for framtida
sjukdom. Pa sikt forvantas rekommendationerna leda till minskade kostnader for
halso- och sjukvarden genom att antalet personer med ohalsosamma levnadsvanor
minskar, vilket i sin tur minskar risken for framtida sjuklighet.
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Enligt hilsoekonomisk modell "Hélsokalkylator”
http://www.hfsnatverket.se/sv/halsokalkylatorn/

leder en procents minskning i forekomst av daglig rokning, fysisk inaktivitet samt
riskbruk av alkohol bland befolkningen i Uppsala-Orebro sjukvardsregion till
patagliga samhallsbesparingar, 42 miljoner per ar, varav nastan 30 miljoner for hélso-
och sjukvard.

Uppfoljning

Genom att félja rekommendationerna i den nationella riktlinjen kan sjukvardsregionen na
en mer jamlik vard. | den nationella riktlinjen ingar indikatorer som speglar de centrala
rekommendationerna varav 4 évergripande indikatorer O1. Daglig rokning i befolkningen,
02. Riskbruk av alkohol i befolkningen, O3. Otillracklig fysisk aktivitet i befolkningen,
O4. Ohalsosamma matvanor i befolkningen samt 28 utvecklingsindikatorer se bilaga 1.

Landsting/regioner i Uppsala Orebro sjukvardsregion rekommenderas att verka for att det
blir mojligt att folja upp samtliga indikatorer. Att gemensamt arbeta kring att definiera hur
faktisk uppféljning av indikatorerna i detalj bor goras. Detta rekommenderas med fordel
genomfdras inom ramen for det regionala programarbetet inom kunskapsstyrningen i
sjukvardsregionen. Som stod for dokumentation finns nationellt framtagna koder for
klassifikation av vérdatgarder (KVA-koder).
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Bilaga 1

Overgripande indikator

Namn

Indikator O1

Daglig rékning i befolkningen

Indikator &2 Riskbruk av alkohol i befolkningen
Indikator O3 Ofillréicklig fysisk aktivitet i befolkningen
Indikator &4 Ohdlsosamma matvanor i befolkningen
Specifik indikator Namn

Indikator V1.1*

RAdgivning vid daglig rékning

Indikator V1.2*

Ej IGngre dagligrokare

Indikator V1.3*

RAdgivning vid daglig rékning fér vuxna med sdrskild risk

Indikator V1.4*

Ej IGngre dagligrokare, vuxna med sdrskild risk

Indikator V1.5*

RAdgivning vid tobaksbruk vid graviditet

Indikator V1.6*

Ej I&dngre tobaksbruk vid graviditet efter rddgivning

Indikator V1.7

Ej IGngre tobaksbruk vid graviditet

Indikator V1.8*

R&dgivning vid rékning fér vuxna som ska genomgd operation

Indikator V1.9*

Ej IGngre rokare vid operation

Indikator V2.1*

R&dgivning vid riskbruk av alkohol

Indikator V2.2*

Ej I&ngre riskbruk av alkohol

Indikator V2.3* RA&dgivning vid riskbruk av alkohol fér vuxna med sdrskild risk

Indikator V2.4* Ej IGngre riskbruk av alkohol, vuxna med sdrskild risk

Indikator V2.5* RAdgivning vid bruk av alkohol vid graviditet

Indikator V2.6* Ej IGngre bruk av alkohol vid graviditet

Indikator V2.7 Identifiering av bruk av alkohol hos gravida

Indikator V2.8* RAdgivning vid riskbruk av alkohol fér vuxna som ska genomgd operat-ion
Indikator V2.9* Ej IGngre riskbruk av alkohol f&r vuxna vid operation

Indikator V3.1* RA&dgivning vid ofillréicklig fysisk aktivitet

Indikator V3.2* Ej I&ngre ofillrécklig fysisk aktivitet

Indikator V3.3* RA&dgivning vid ofillréicklig fysisk aktivitet fér vuxna med sdrskild risk

Indikator V3.4*

Ej IGngre ofillr&cklig fysisk aktivitet f6r vuxna med sdrskild risk

Indikator V4.1*

R&dgivning vid ohdlsosamma matvanor

Indikator V4.2*

Ej Idngre ohdlsosamma matvanor

Indikator V4.3*

R&dgivning vid ohdlsosamma matvanor fér vuxna med sdrskild risk

Indikator V4.4*

Ej I&ngre ohdlsosamma matvanor fér vuxna med sdrskild risk

Indikator V4.5*

R&dgivning vid ohdlsosamma matvanor och ofillrdcklig fysisk aktivitet vid
graviditet

Indikator V4.6*

Ej Idngre ohdlsosamma matvanor och ofillrécklig fysisk akfivitet vid graviditet
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Bilaga 2

Det regionala arbetet med Socialstyrelsens nationella riktlinjer

Samverkansnamnden har inrattat en sjukvardsregional utvecklingsgrupp for
handlaggning av Socialstyrelsens nationella riktlinjer. Bilden nedan beskriver
arbetsprocessen for hur Socialstyrelsens nationella riktlinjer koordineras inom
sjukvardsregionen.

Regionens handlaggningsordning for Nationella Riktlinjer

_ SoS utarbetar nationella riktlinjer (NR)

SoS gor revidering av | remissversion

NR efter 3-4 ar m— Y ‘
’ 4 BRTTEE SN Sjukvardsregionerna
fér synpunkter

Regionen -» kunskapsseminarium 4"
".ﬁ Regionen -» prelimindr
gapanalys i respektive

SoS gér nationell uppféljning enEing
av NR efter 1-2 &r ‘
' Regionen - kunskapsseminarium

\ gl
4 Regionens synpunkter via SVN
% SoS -» fardig version .

Regionens samverkansnamnd

Landstingsdirektéren/
motsvarande organiserar
genomférandet

Landsﬁngsstyrelsen /motsvarande
beslutar

Gemensam politisk rekommendation
Ve Rl o till koordinerat inférande

Gapanalys

Redan under arbetet med att ge synpunkter pa remissversionen av en ny eller
uppdaterad nationell riktlinje (NR) utfors en jamforelse mellan rekommendationerna i
riktlinjen och nuvarande praxis (gapanalys) i varje landsting/region. Denna arbetsgang
anvands aven i vissa fall vid nationella utvarderingar. Utvecklingsgruppens
medlemmar informerar och for en dialog med berdrda verksamheter, patientforeningar
samt kommuner. Resultaten sammanvags i en regional gapanalys.

Kunskapsseminarium

Regionens utvecklingsgrupp arrangerar tillsammans med Socialstyrelsen ett
kunskapsseminarium med syfte att samla och diskutera landstingens synpunkter om
forslaget till NR, forvantade konsekvenser av detta och behov av forandringsarbete.
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Yttrande fran regionen

De samlade synpunkterna lamnas via Samverkansndmnden (SVN) till
Socialstyrelsen.

Politisk viljeinriktning (PVI)

Né&r remissversionen av NR publicerats utformar utvecklingsgruppen en politisk
viljeinriktning som SVN tar beslut om. Landstingen/regionen tar sedan egna beslut
med utgangspunkt fran Samverkansnamndens rekommendationer.

Uppféljning

Uppféljning av regionens politiska viljeinriktningar rapporteras till
Samverkansnamnden aret efter genomfoérandearet.

Mer information
http://www.svnuppsalaorebro.se/4-regionala/utvgrupp/utvgrupp.html
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