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Introduktion

Nar arbetsbelastningen blev for hog och patienterna sokte sig till andra
alternativ tog Onsta-Gryta vardcentral ett avgdrande beslut: att stilla om
verksamhetens satt att arbeta med patienter. Med ett nytt digitalt
arbetssatt, och stod fran plattformen Doctrin, har vardcentralen 6kat sin
tillganglighet, forbattrat arbetsmiljon och skapat ett effektivare
patientflode - utan att tumma pa vardkvaliteten.

Fakta Onsta-Gryta Vardcentral

Beldgen: Onsta-Gryta, norr om Vister3s.

Grundades: Under 90-talet

Verksamhet: Vardcentral med rehab, lattakut,
barnmorskemottagning och barnavardscentral under samma tak.
Listade patienter: 11 200 patienter

Antal anstallda: 40 medarbetare

Professioner: Fysioterapeuter, BVC/MVC, dietister, lakare,
skoterskor och kurator.

Systemstod: Doctrin och Collabodoc
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Utmaning och behov

En primarvard i forandring

Primarvarden ar i forandring. Patienter forvantar sig att snabbt kunna
komma i kontakt med sin vardcentral, samtidigt som Idkarna har nya krav
pa sig att hjilpa ett 6kat antal patienter varje dag. P& Onsta-Gryta
Vardcentral sag man ett behov av att férandra sina arbetssatt for att

kunna oka sin flexibilitet och tillganglighet.

- Vi insdg att vi varken hade tid eller resurser att ha all personal pa plats, och
att vi inte Idngre kunde ta emot friska patienter Vi stdllde oss fragan: hur kan
vi fortsatt vara tillgdngliga fér dem som séker vdrd, men som inte
nodvdndigtvis behover komma pa ett fysiskt besok? Vi behévde en fordndring
for att matcha de digitala alternativen och locka tillbaka vdra patienter som
faktiskt dr hos oss, men dven fd mer listade patienter, sdger Veronika

Andersson, Administrativ chef pd Onsta-Gryta vdrdcentral.

Samtidigt upplevde lakargruppen en 6kad arbetsbelastning och

arbetsmiljo som inte var hallbar.

Nar vardcentralen skulle byta lokaler under 2024 bestamde de sig for att
gora en satsning for att férandra sin vardag pa mottagningen. De
behovde mota utmaningarna kring begransad tillganglighet och hogt

tryck pa personalen - en gang for alla.

Vi mdrkte pa ldkarna att de var
overbelastade. Det var tungt,
overbokat och Idkarna upplevde
att de varken hann eller orkade ta

hand om allt.
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Sa forandrade de sin verksamhet

Forandrat arbetssatt kraver nya systemstod

Mottagningen borjade med att fokusera pa hur de ville férandra sin
verksamhet. De sag framfor sig ett aktivitetsbaserat och personcentrerat
arbetssatt, med fokus pa att sakerstalla ratt vard till ratt patient, genom
att arbeta enligt BEON (basta effektiva omhandertagandeniva). Da
behdvde de forbattra sin tillganglighet, jobba mer som ett team oavsett
profession och forbattra hur de triagerar patienter som soker vard. For att
lyckas kravdes ett digitalt systemstdod som matchade deras nya

aktivitetsbaserade arbetssatt.

1177 Direkt var pa gang att implementeras i regionen, men da
mottagningen upplevde begransad funktionalitet for arendehantering
och samarbete valde de att satsa pa Doctrin som systemstod for att stalla

om verksamheten.

- Man far ingen anamnes innan i 1177 Direkt, utan det bygger egentligen pad
att man har en ping-pongchatt med patienterna och det tar mycket mera tid,

sdger Hanna Cronberg, Enenhetschef, distriktsskoterska och teamledare.

Rehabgym



Sa fungerar det i praktiken

Med systemstod pa plats kunde teamet lansera sitt nya arbetssatt med
fokus pa att hantera allt digitalt i forsta hand. Det borjar redan nar
patienten soker vard. Nu ar den digitala ingangen den primara ingangen
for Onsta-Grytas patienter. Patienternas resa borjar med att de far svara
pa nagra fragor om sitt arende digitalt och far sedan svar fran
sjukskoterska i en asynkron chatt.

Pa vardcentralen jobbar en lakare och sjukskoterska alltid i team for att ta
emot patienterna i chatten. De sitter bredvid varandra sa de kan ta emot,
behandla och avsluta digitala arenden tillsammans. Behovs till exempel
en receptfornyelse kan sjukskoterskan enkelt lamna 6ver chatten till
lakaren som skriver ut 6nskat recept. Allt pa samma plats.

Ibland behover en patient komma in pa fysiskt besok, da kan de
forbereda patienten digitalt. Det kan aven vara infor arskontroller for
exempelvis diabetes, astma eller KOL.

Man kan gora mycket forarbete i Doctrin infor ett bes6k som kanske
hade varit svart att ta pa en halvtimme, forklarar Veronika.




Att ta emot och planera
kommunikation

Lattakut sakerstaller att det finns tid for akuta fysiska besok Informationsinsamling infor besok
For att sdkerstalla att patienter med akuta behov alltid far hjalp har Utover att ta emot de patienter som hor av sig till mottagningen fungerar
vardcentralen 6ppnat en lattakut i samma hus. P3 sa satt sikerstiller de aven Doctrin perfekt for att samla information och kommunicera med

listade patienter. P4 BVC skickar de ut kallelser infor 3-ars och 5-ars
kontroller. Rehab kan enkelt folja upp patienter som varit sjukskrivna

att ratt patient far ratt vardniva, och att det alltid har tid for akuta fysiska

besok. Nar det ror sig om nagot akut far patienten fylla i en anamnes till

. 3} : kring d halsa. K ikati idi tog |3 id k
vardcentralens lattakut via systemet Collabodoc. M ej’as .a .sa .ommunl ation som tidigare 0? A h" .a?n o o
genomforas i tid, till exempel samma dag som patienten forvantas borja

arbeta igen.
- Man fadr alltid tid samma dag eller dagen efter i Collabodoc, sciger Veronika.

Exempel pa digital arendehantering och arbetssatt pa mottagningen:

Telefonen ar sjalvklart fortsatt 6ppen for de patienter som féredrar den o Nir patienter sdker vard (digital ingang)
kontaktvagen, men for att sdkerstalla att patienterna far kinnedom om e Triagering av patienter och mellan professioner
den digitala kontaktvagen finns ett rostmeddelande som informerar e Tvarprofessionellt samarbete kring patienter som soker vard digitalt

Kallelser till patienter med formular och skattningsskalor infor besok

patienten om att de kan fa hjalp digitalt om de foredrar att ta kontakten

asynkront. e Digital uppfoljning av rehabpatienter

Samtal med kurator sker via video



| blodtrycksrummet tar
patienterna sjdlva sitt blodtryck,
resultatet skickar de sjdlva in
digitalt till sin Idakare via QR-kod.




Att fa med sig teamet pa
forandringen

Forandringen kom inte dver en natt - teamet behdvde tid for att landa i
sin nya vardag. Trots det hade Onsta-Gryta en tydlig malbild och
forstaelse for att de inte kunde smyga igang med sitt nya arbetssatt. De

behovde stalla om helt for att lyckas.

- Vi kan inte trappa in oss i det nya arbetssdttet, utan vi mdste kliva in i det.
For att det ska fungera behover vi satsa helhjdrtat fran borjan. Fdr vi inte in
tillrdickligt mdnga patienter digitalt, dd uteblir effekten. Da kommer vi inte
vinna ndgonting pd det, varken for patienter, kostnadsmdissigt eller
tidsmdissigt. Ska vi genomfdra den hdr omstdllningen, dd mdste hela
verksamheten vara med. Alla i personalen behéver vara involverade, sdger

Veronika Andersson.

Da bade arbetssattet och systemet var helt nytt for medarbetarna har det

tagit tid for vardlaget att hitta sina processer.

- Det dr en process att komma in i. Mdnga ldkare dr vana vid att trdffa och
prata med sina patienter fysiskt, sa overgdngen till att hantera digitala
drenden har varit en stérre omstdllning fér dem. Men man mdrker hur
processen utvecklas - ju mer vana de blir, desto tryggare blir de i att fatta

beslut dven digitalt, forklarar Hanna Cronberg.

Vi kan inte trappa in oss I det nya
arbetssdttet, utan vi maste kliva in
| det. For att det ska fungera
behover vi satsa helhjdrtat frdn
borjan. Far vi inte in tillrdckligt
manga patienter digitalt, da
uteblir effekten.

| N

}\ Veronika Andersson
' Administrativ chef

Onsta-Gryta vardcentral




920%

av patienterna
skulle rekommendera
den digitala tjansten

till ndgon annan

83%

av patienterna upplever att
de fatt tillrackligt med
information i den digitala
kontakten

Killa: Data fran Praktiktertjanst Onsta Gryta Vardcentral

perioden 01/01/2025 till 06/05/2025

Effekter och resultat

Ett ar efter inférandet kan mottagningen se manga effekter av
forandringen. Antalet telefonsamtal har minskat med cirka 400
inkommande samtal per manad. De har darmed okat sin tillganglighet,
bade i telefonen och digitalt.

- Vidr tillgdinglighet i telefonen dr nu 99% hela tiden. Det skapar 6ppningar for
vdra patienter pd andra stdllen ocksd. Att vi dr tillgdngliga for de som inte vill
gd in i chatten. Patienterna har ocksa en ldttare vdg in till oss via telefon
nufortiden, ndr det inte ligger en massa andra samtal och tar deras tid. Pa
mandagar har vi ringt upp alla inkomna telefonsamtal redan vid lunch. Sa vi
har blivit mer tillgdngliga pa alla hdll. Det dr den stora vinsten, sdger Hanna
Cronberg.

Medarbetarna upplever en forbattrad arbetsmiljo dar de kan hjalpa fler
patienter, bade digitalt och fysiskt. Vid behov kan medarbetarna jobba
hemma och ta emot drenden. Nar de har haft medarbetare som sagt upp
sig, har de kunnat |6sa bemanningen digitalt. Till exempel nar
mottagningens kurator slutade. Da kunde de snabbt ersatta tjansten med
en annan kurator i Stockholm som kan ta alla patienter pa distans via
chatt och videomoten. | medarbetarundersdkningar ser mottagningen
aven forbattringar i upplevd stress och arbetsbelastning samt i
personalomsattning.

- Férdndringen har blivit bdttre dn vi trodde. Jag har jobbat digitalt tidigare,
pd en annan vdrdcentral ocksa. Ddr fick vi aldrig igdng det pa samma sditt,
men dd var det ganska nytt, sdger Hanna Cronberg.



3 tips fran Veronika till dig som vill
stalla om till ett digitalt arbetssatt

Veronika Andersson, Administrativ chef pd Onsta-Gryta vardcentral, har
varit med och drivit forandringen. Hon delar sina basta tips till andra
mottagningar som vill lyckas med forandringsarbetet:

v/ Besok andra verksamheter

Ak ut till verksamheter och titta pa hur de arbetar. Det ger mycket mer 3n
att sitta och lasa en text eller se plattformen. Satsa pa att dka ut till
verksamheter dar det funkar och dar man har lyckats.

v/ Sikerstill tid i schemat och vaga testa

Vi schemalade ganska mycket redan fran start for att sitta i chatten. Det
har varit en viktig del for att lyckas med omstallningen. Vi har vagat testa
och haft utrymme for att testa. Det har gjort att vi har kunnat bredda
anvandandet pa mottagningen. Nar vi har rekryterat ny personal har vi
ocksa informerat om att vi jobbar jattemycket digitalt. Allt som gar, ska
ske digitalt. Genom att informera om det sa ar nyanstillda med pa det
redan fran borjan.

v/ Ha tilamod med att férindringen tar tid

Det kommer initialt att krava investeringar i form av tid, pengar och
personalresurser. Det innebar inte att personalen forsvinner, utan snarare
att mer av deras tid behdvs i borjan. Att hantera det 6kade inflodet tar
tid, och det kostar - men det ar en naturlig del av processen. Det ar
viktigt att bade ledning och personal kdnner sig trygga i att det far ta tid,
och att de har utrymme att ta emot fler patienter i den takt som fungerar.
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