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Arendet
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1 BAKGRUND

Syftet med Dagmaréverenskommelsen ir att genom riktade satsningar, 1
samférstind mellan staten och huvudminnen, stimulera olika former av

utvecklingsarbete 1 hilso- och sjukvirden.

Dagmaréverenskommelsen dr en ettdrig Overenskommelse diar nya
projekt 6verenskomna frin 2012 och framit ska ha en livslingd pa hogst
tre &r om inte sirskilda skil motiverar en férlingning. Det ska dven, 1 den
min det ir mojligt, anges hur finansieringen ska ombesérjas 1 de fall
projekt ska évergd 1 forvalining.

Staten och huvudminnen har gjort stora investeringar for att skapa goda
grundforutsitiningar fér en mer indamailsenlig informationshantering
inom hilso- och sjukvirden. En ambitionshojning nir det giller e-
tjinster for att stirka invinares mojlighet till delaktighet och inflytande
kommer att std i fokus under 2012. En viktig del 1 éverenskommelsen ir
ansvarsférdelningen mellan staten och SKL vad det giller utvecklandet av
invinartjanster. Dirutéver tillkommer nodvindiga
kommunikationsinsatser som krivs fér att 6ka kidnnedomen om
pagdende arbete uill fler malgrupper in 1dag.

Det kan konstateras att arbetet med Oppna jimforelser har varit
framgdngsrikt och starkt bidragit ull kvalitetsutveckling inom virden.
Parterna enas dirfér om att arbetet med att utveckla Oppna jimférelser
ska fortsitta och stirkas. De nationella kvalitetsregistren ir en viktig
killa for de Oppna jimforelserna inom hilso- och sjukvirden men ir
ocksd ett vikuigt verktyg for verksamhetsutveckling av vdrden. Parterna
avsitter darfor en betydande del av medlen 1 denna éverenskommelse till

att finansiera de nationella kvalitetsregistren.



2 PROJEKT FOR AR 2012

2.1 E-hdlsa

2.1.1 Uppfdljning och samordning av Nationell eHalsa - strategin for
tillganglig och saker information i vard och omsorg

For att ni 6nskat mil om inforande, anvindning och nytta av e-
hilsosatsningarna  dr behovet av  samlade informations- och
kommunikationsinsatser till alla mélgrupper inom Nationell eHilsa
stort. Den nationella ledningsgruppen fér eHilsa dr ansvang for
uppfoljning och samordning av eHilsostrategins insatser. Parterna ir
eniga om att insatserna under 2012 ska inriktas pa bland annat
genomfdrande av en nationell konferens fér eHalsa liksom planering och
genomfoérande av andra kommunikationsaktiviteter som parterna enas
om. Nationella kommunikationsinsatser ska kombineras med insatser

frin respektive verksamhetsansvarig organisation.

For detta indamail avsitts: 5 miljoner kronor

2.1.2 Invanartjanster

Alla invénare ska erbjudas vilfungerande och anvindarvinliga e-tjinster
for ate stirka patientinflytandet och underlitta kontakterna med hilso-
och sjukvirdens olika verksamheter. Det handlar dels om hilsofrimjande
tjinster som stédjer patientens mojlighet att sjilv kunna dokumentera
och akuvt folja sin egen hilsosituation, dels om att elektroniskt kunna
dela med sig av denna information till berérd virdpersonal. Dirutover
behovs fler personliga e-tjinster fo6r att invdnarna bittre ska kunna
planera, administrera och félja upp besék och behandlingar inom hilso-
och sjukvirden. Milgruppsanpassad information och specialanpassade
webbtjinster ir ett viktigt komplement till generell information.

Under 2012 prioriteras gemensamt arbetet med att utveckla ett
hilsokonto fé6r medborgaren. Ett enhetligt grinssnitt  gentemot
kommersiella aktérer ska garanteras. Staten kommer att ansvara {or att
medborgaren erbjuds en siker infrastruktur fér datalagring samt ullging
till egen patientdversike och likemedelsinformation. Sveriges Kommuner
och Landsting (SKL)/CeHis ansvarar for framtagandet och utvecklingen
av de tjinster som bygger pd landstingens och regionernas verksamheter.



Parterna ir eniga om att SKL/CeHis under 2012 ska;

1. ansvara for att fortsatr tillhandahilla, vidareutveckla och
anpassa de tjinster'som landstingen och regionerna
ansvarar for dvs. 1177, Mina Hilsotjinster, NPO etc. samt
att sikra dessa tjinster (tekniskt och innehdllsmissigt) s3
att de kan kopplas mot statens utveckling av Hilsokontot
1 syfte att mojliggdra en informations- och
kommunikationskanal mellan hilso- och sjukvirden och
individen. Hir ingdr bla. att fortsatt satsa pd ate lita
patienten nd sin egen journalinformation baserat pd
resultat frin férstudien ”"Din journal pa nitet”.

2. forstirka och implementera Mina Hilsotjanster (utveckla
mina virdkontakter) 1 ett antal landsting/regioner.

3. fortsitta utveckla 1177, det s.k. ramverket (generella regler
och arkitektur) och metoden att anvinda sk
tjinstekontrake for att bygga upp och sammanfoga nya
tjanster for allmidnheten utdkas yteerligare.

For detta indamdl avsitts: - 30 miljoner kronor

2.1.3 Samarbetsprojekt kring samordnat inférande av NPO i kommun och
landsting

Den Nationella Patientéversikten (NPO) mojliggor indamilsenlig och
siker informationshantering inom och mellan hilso- och sjukvird och
socialtjinst genom att kommun och landsting anvinder en gemensam
plattform. Det krivs lokal och regional utveckling och samordning for
att landsting och kommuner ska kunna utbyta information inom ramen
for NPO, sivil mellan enheter inom sina respektive organisationer som
mellan enheter 1 hilso- och sjukvird respektive socialtjinst.

Parterna 4r eniga om att det under 2012 ska genomforas tvd ull tre
samarbetsprojekt kring anvindandet av NPO inom och mellan landsting
och kommun for att uppni dokumenterad nytta av NPO-anvindning
mnom och mellan dessa aktérer. For kommunerna innebir detta dven
inférande av NPO medan det inom landstingen redan pigér ett intensivt
breddinférande av NPO. Fokus for projektet ir anvindning av tjinsten
samt samarbetet mellan kommun“och landsting/region. Resultatet ska
rapporteras senast den 31 mars 2013.



Det ir angeliget att utvirdering knyts till arbetet 1 samarbetsprojekten, 1
syfte att peka pi den konkreta nyttan av projekten och att underlitta
inférandet av NPO i resterande landsting och kommuner.

Eftersom samarbetsprojekten spinner éver bide hilso- och sjukvirden
och socialtjinsten och medel kommer att avsittas bide mom denna
overenskommelse och inom Overenskommelsen tll stéd for en
evidensbaserad praktik f6r god kvalitet inom socialtjinsten, ar parterna
eniga om att i sirskild ordning ange formerna foér leverans och

iterrapportering av samarbetsprojektet.

For detta indamal avsitts: 7 miljoner kronor

2.1.4 Gemensam informationsstruktur

Insatsomride 2 1 den nationella strategin for eHilsa identifierar behovet
av en gemensam informationsstruktur. Socialstyrelsen har tagit fram en
nationell informationsstruktur och ett nationellt facksprik, medan stora
delar av den praktiska ullimpningen sker inom ramen for CeHis

uppdrag.

Samordning ir ett prioriterat omride och parterna ir dverens om att
ligga resurser pd att stédja kompetensuppbyggnad och genomférande av
den gemensamma informationsstrukturen. Arbetet ska dirfor vara starkt
kopplat ull Socialstyrelsens uppdrag kring nationell
informationsstruktur och nationellt facksprik dir CeHis ska vara en
aktiv part 1 arbetet med att ta fram forslag ull gemensam

forvaltningsorganisation for att stirka anvindningen av tjdnsterna.

For detta andamil avsitts: 3 miljoner kronor

2.1.5 Kéannedomskampanj 1177

Under perioden oktober-december 2011 genomférdes en kinne-
domskampanj fér 1177. Insatserna finansierades genom medel frin
regeringen. Kampanjen var riktad till smabarnsforildrar. Under 2012 ska
Inera genomfora liknande kinnedomskampanjer med sirskilt fokus pi
information om tjinster och stéd rérande cancer, t.ex. telefonitjinsten,
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samt tandvird frimst prisjimforelseportalen. Medlen ska anvindas till en
bred informationssatsning pd regional och nationell nivd om de tjanster
for rad om vird och hilsa som ingir 1 webb- och telefonitjinsten 1177.
Kampanjperioderna bér vara halvdriga och innefatta ingdngsmitning,

utvirdering och avrapportering.

For detta indamil avsitts: 3 miljoner kronor

Medel tll kinnedomskampanj 1177 finansieras utanfér denna

dverenskommelse.

2.2 Oppna jamforelser

Oppna jimférelser inom hilso- och sjukvirden och socialtjinsten ir en
viktig del 1 att stimulera utvecklingen av kvalitet, jimlikhet, effektivitet
samt patient- och brukarfokus. Det pigdr arbete inom flera omrdden vad
galler att finga och tillgingliggoéra jimfoérbara underlag. Gemensamma
insatser  har  piborjats  for ate  stirka  kommunernas  och
landstingens/regionernas beredskap och férmiga att systematiskt
analysera och prakuske forbittra verksamheterna baserat pi redan
tllgingliga  jimforelser. Arbetet ar lingsiktigt och strategiskt.
Regeringen antog dirfér 2009 en  Nationell strategi  for
kvalitetsutveckling genom 6ppna jimforelser inom socialtjinsten och
hilso- och sjukvdrden. Arbetet med att 6ppet jimfoéra har visat sig
framgingsrikt. Dirfor har idén om 6ppna jimforelser kommit att spridas
inom allt fler omriden si som likemedel, cancer, folkhilsa m.m.

Parterna ir o6verens om att under 2012 fortsitta arbetet med att
koordinera och genomféra nuvarande strategi samt att ytterligare knyta
samman strategin med regeringens arbete med Sppna jimférelser inom
folkhilsoomridet.

Arbetet leds av Socialdepartementet i samrid med Socialstyrelsen och

SKL.

For dessa indamail avsitts: 2 miljoner kronor
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2.2.1 Oppna jamforelser av halso- och sjukvardens kvalitet och effektivitet

Parterna ir 6verens om att genomfora Oppna jamforelser av hilso- och
sjukvirdens kvalitet och effektivitet mellan landsting under 2012. T
arbetet ska fortsatt utveckling ske avseende indikatorer, redovisningar pa
enhetsnivi, socioekonomiska redovisningar, referensvirden s& som
internationella  resultat  eller liknande, webbredovisningar och
redovisningar av tidsserier. SKL ansvarar for ett nira samarbete med
landsting och regioner samt registerhdllare. Arbetet ska genomféras i

samverkan med Socialstyrelsen.

For detta indamél avsitts: 5,5 miljoner kronor till SKL,

5,5 miljoner kronor till Socialstyrelsen

2.2.2 Forstarkt analys- och foérbattringskraft inom landstingen

Parterna ir 6verens om att under dret fortsitta och forstirka arbetet med
oppna jimforelser inom nigra av de omrdden som beskrivs 1 statens
overenskommelse med SKL om jimlik vird 2011. Detta innebar att SKL
under 2012 ska skapa ett nationellt stéd som, tillsammans med
landstingen/regionerna, genomfér och koordinerar arbetet med punkt 1
och 2 nedan.

1. Fortsitta att stoda landstingen/regionerna 1 deras arbete med att
tydliggora och organisera sina resurser for
verksamhetsutveckling, patientsikerhet och kunskapsbaserad
styrning. Arbetet ska genomféras 1 enlighet med den projektplan
som SKL limnat in ull Socialdepartementet.

2. Genomfora arbetet med, att tillsammans med landstingen, ta fram
landstingsvisa analyser av 2011 irs 6ppna jimforelser av hilso-
och sjukvirdens kvalitet och effektivitet. Arbetet ska genomforas
i enlighet med den projektplan som SKL limnat in ull
Socialdepartementet (dnr.52011/5879/FS).

3. Hirutéver ska SKL ta fram en handlingsplan for hur arbetet med
Kostnad per patient (KPP) kan utvecklas inom samtliga
virdgrenar. I handlingsplanen ska kostnaderna foér insatserna

framgd (dnr.52011/5879/FS).

For dessa andamél avsitts: 10 miljoner kronor




SKL ska lépande, dock minst tvi ginger under iret, stimma av med
Socialdepartementet hur arbetet fortloper. Handlingsplanen for hur KPP
kan utvecklas ska avrapporteras senast den 31 maj 2012. Ovrig
jterrapportering ska for denna del ske i enlighet med vad som anges 1
avsnitt 3 A terrapportering.

2.3 Kuvalitetsregister

Parterna ir eniga om att 90 miljoner kronor frin denna
dverenskommelse avsitts till att finansiera Nationella kvalitetsregister 1
enlighet med 6verenskommelsen mellan staten och SKL om utvecklingen
och finansieringen av nationella kvalitetsregister fér vird och omsorg
under dren 2012--2016.

For detta indamal avsitts: 90 miljoner kronor

Aterrapportering och utvirdering av dessa medel ska ske 1 enlighet med

overenskommelsen om  utvecklingen och  finansieringen  av

kvalitetsregister {6r vird och omsorg under ren 2012-2016.
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3  ATERRAPPORTERING

Staten och SKL ir ense om att insatserna i dverenskommelsen ska foljas
upp och utvirderas. For varje insats ska SKL skriftligt redovisa vilka
aktiviteter och verksamheter som genomférts och, om malsittningen for
insatsen inte uppnitts, en beskrivning av orsakerna. Vidare ska en
bedémning goras av den fortsatta utvecklingen av projektet, t.ex. om det
finns behov av att fortsitta projektet i sin nuvarande form, om nigon
forindring bor ske, hur linge projektet bedéms behova drivas, och 1 de
fall projektet ir slutfort, en redovisning av projektet som helhet.
Parterna ir eniga om att verksamhetsredovisningen ska ske per
projekt/insats for samtliga delar 1 denna 6verenskommelse 1 de fall inget

annat har angetts.

Redovisning av hur ekonomiska medel som utbetalats till SKL har
anvints ska ske i formuliret Bidrag ~ rlig ekonomisk redovisning, bilaga
2. Ett formulir per projekt/insats ska redovisas for samtliga delar i denna
dverenskommelse 1 de fall inget annat har angetts. Redovisningen av hur
de ekonomiska medlen har anvints ska ske dels 1 samband med
dterrapporteringen den 15 oktober 2012, dels nir insatserna 1
overenskommelsen slutférts (slutredovisning). Muntlig avstimning ska
dock ske 1 augusti 2012. Eventuellt dterstiende medel ska dterbetalas ull
Kammarkollegiet (bankgiro 5052-5781) senast den 1 april 2013.

4 UTBETALNINGSVILLKOR

Parterna ir eniga om att utbetalning av medlen ska ske 1 enlighet med
denna dverenskommelse. Utbetalningsvillkoren faststills 1 samband med
regeringens beslut om dndring av regleringsbrev fér budgetiret 2012
avseende anslag 1:6 Bidrag nll folkhilsa och sjukvird.
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5 GODKANNANDE AV OVERENSKOMMELSEN

Overenskommelsen blir giltig nir den godkints av regeringen och av
Sveriges Kommuner och Landstings styrelse.

Stockholm den 6 mars 2012

For staten For Sveriges Kommuner
genom Socialdepartementet och Landsting

‘ Fa

\\ A {.{ J /ﬁ‘ [ ‘/u L Ly
Karin Johansson . Hikan S6rman
statssekreterare o verkstillande direktér
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6  Tabellbilaga

Férdelning av medel inom Dagmardverenskommelsen 2012 finansierat fran anslag

Uppfoljnlng av nationell e-hélsa 5
Invénartjanster 30
NPO 7
Gemensam |nfo mationsstruktur o o 3 13

Strategin for Oppna jamforelser 2
Oppna jamférelser av halso- och sjukvardens kvalitet och effektivitet 11
“F"rstarkt(g“g, 4?13 och forbattnngskraﬁ ilandstingen - 10

SRHEOG, wg%%&m

Totalt Dagmaroverenskommelsen 158

Projekt finansierade utanfér 6verenskommelsen
Kénnedomskampanj 1177 3
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Sida 1 (3;

Bidrag - arlig ekonomisk redovisning REGERINGSKANSLIET

1. Kontaktuppgifter. .~

B dragsmottagare Drganisationsrummer all. persoanumimer

Kontakiperson

Telefon inxl. riktnummer Faxnummer

t-onstedress

2. Bidrag som redovisningen avser

fNamn oz ndragsfinansierad verksambet etier akbvtet

Regenrgskanshets dizrenurmimer (ramgar av beslutet om bidrag)

Summa purag enhgt beslutet Fitilts utbetaat tidrag {-d0 regeringen eler Regeringskansiiet

Den gxonorska redovisningen avser periodes
E

3. Redovisning ..

Intakter

gBtdrag som erkailits av regeningern elier hos Regerngskanshet
i

Bidrag som emdhits av andra statliga myndigheter fér genom{drandet av verksamkreten eller axtiviteterna

Myndighet Erhallet beiopp

Summa:




Srda >

B drag tar genomfsande av vetksamheten ailer akiviteterna har ocksd erhdlits fran foljande bidragsgivare

!
f Bidragsgivare
[ -

frhailet belopp

Summa:

4

Cvriga intaktar

Specificera finansienrgen

Frhitiet belopo

Sumrrae

_i]

{
ltgen irSals

iSuvwwm wifdkter ot egen j1sais

Kostnader

Loner con sorala avgifier

Funktior {t.ex, projektiedare) Hadget Urfad Avv ke'se
Kostnader [or kontor, resor och revision
Kostnader tér kontor, resor och revisior Buaget Lttali Avvikelse
Kartarskostracer K
Revisionskostnagder
{vriga kostnader

{ynga kostnader Budget Utfal Aosiikelse

I
ES umma kostnader

MedelsfSrbrukningen

Ligger medalsforbrukninges nom cen beslutace budgeten?

C la " Nej

Omonte. vitka justery

rav hudgeten nar gjorts? Har det gjorts ndgra andra justeniogar och varfor?




Sida 343

Gatler for organisationer, fdreningar och stiftelser

Namn

Teiefon ikl nktnummer E-postadress

Gailer for myndigheter som erhalhit bidrag. Den ekonomiska redovisningen ska styrkas av myndighetens ekonomichef eller motsvarande.

Namn

Belatte ng

Taigfon rks. riktriurmmer E postadrass

Foljande handling ska bilaggas for organisationer, foreningar och stittelser
- P ol eler annen nenching som siyrher pehdag faretradare Om handi ngan inie &

- Revisorag mtyg effos granska ag ay den ekonemiska redovismingen 1 fgrecrgas. siif

B cragstagaren mitygar o& heder och samyete all l&mnade uppgilter dr nhbga

famnidrtydizgande
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