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Aterrapportering av féljeforskning for 2022

Nationell satsning pa forlossningsvard och kvinnors halsa. Nationella, regionala och
lokala nivaers stéd och strategier for att astadkomma utveckling och férandring

Sammanfattning

Syftet med foljeforskningen ar att 6ka kunskapen om hur nationella och regionala
strategier for stod och implementering kan bidra vid nationella satsningar - samt att stodja
larandet under den pagaende satsningen.

Malet &r att undersoka, beskriva och dra lardomar av den implementeringsprocess och
de stodstrategier for utveckling och larande som anvands pa nationell och regional niva
for att nd ut med satsningen, samt att forsta de valda strategiernas betydelse vid
forandring, larande och hallbarhet i insatser och férandringar efter satsningens slut

| rapporten redovisas en avslutad férdjupningsstudie och tva pagaende. De tva forsta
studierna fokuserar pa den nationella nivans strategier for att stddja och dstadkomma
utveckling och forandring i enlighet med satsningens intentioner - och relaterar dem till
aktuell forskning inom omradet storskalig férandring. Vi anvander olika perspektiv for att
undersdka och beskriva handlingsstrategier. | den forsta studien har vi testat ett ramverk
med principer/strategier som beskriver tillimpning av systemtidnkande i praktiken vid en
utvecklingssatsning. | den andra studien undersdker vi hur information och data samlas in
och anvands for att med hjalp av olika strategier driva férdndring pa olika satt inom
satsningen.

Den tredje studien avser regional nivda och hur en nationell satsning landar i ett
decentraliserat system med regionala och lokala variationer i férutsattningar (t.ex. storlek
och organisation) och arbetssatt. Har presenteras hur regionerna valt att organisera
arbetet med satsningen, hur kontaktpersonsrollen uppfattas, vad som anses ha férsvarat
respektive underlattat arbetet med satsningen samt vilka lardomar som identifierats av
regionala aktorer Over tid. Studien relateras bl.a. till forskning om policyimplementering
och olika huvudstrategier for implementering. | alla delstudier sammanfattar vi nagra
fragor som vackts och som ar varda att fundera vidare kring.



Bakgrund

Foljeforskningen av den nationella satsningen pa forlossningsvard och kvinnors hélsa bedrivs av en grupp
forskare vid Institutionen for Larande, Informatik, Management och Etik (LIME) vid Karolinska Institutet
under ledning av docent Monica Nystrom. | forskargruppen ingar forskarna Karin Pukk Harenstam (2017-
2021), Elin Larsson (2017-2021), Vibeke Sparring (from 2018-tv), Sara Tolf, Helena Strehlenert (from 2019-
tv) och Emma Granstrom (from 2021-tv). Forskarna arbetar deltid i projektet och i varierande utstrackning
Over aren. Foljeforskningen startade i mindre skala i maj 2017 med en rekognoserande fas. Under 2018
klargjordes upplagget med fokus pa tre nivaer: nationell, regional och lokal niva.

Syftet med foljeforskningsprojektet ar att 6ka kunskapen om hur nationella och regionala strategier for
stdod och implementering kan bidra vid nationella satsningar - samt att stddja larandet under den
pagdende satsningen. Aven lokala insatser eller insatser med mer specifika fokus undersoks for férdjupad
kunskap.

Malet med foljeforskningen ar att underséka, beskriva och dra lardomar av den implementeringsprocess
och de stodstrategier for utveckling och larande som anvands pa nationell och regional niva for att na ut
med satsningen, samt att pa regional niva forsta de valda strategiernas betydelse vid fordandring, larande
och hallbarhet i insatser och férandringar efter satsningens slut.

Under hela satsningen - dvs. frdn 2017 och framat - diskuteras forskarnas iakttagelser, identifierade
lardomar etcetera med nationella och regionala aktorer for att framja larande och bidra till att optimera
mojligheterna for utveckling inom satsningens omraden. Kunskap och de modeller som genereras syftar
till att kunna utgora ett stéd vid kommande nationella satsningar som adresserar s.k. ‘'wicked problems’
(Rittel & Webber 1973; Strehlenert 2017) och férandring inom stora, komplexa vard- och omsorgssystem.

Forskarnas aktiviteter under 2022

Forskarna har under 2022 fortsatt att félja och registrera aktiviteter och interventioner pa den nationella
och regionala nivan genom deltagande och icke-deltagande observationer vid olika typer av moten,
insamling av dokument, samt via regionernas inrapporteringar. De tre delstudier som beskrivs nedan rér
nationell och regional niva. | anslutning till dessa har vi genomfért litteratursékningar bl.a. rérande
uppféljning och utvirdering, anvandning av prestationsdata och drivers/havstangseffekter for foérandring.
Vissa studier pagar och da redovisas preliminara resultat. For att stodja ett larande har forskarna hallit i
flera workshops — dels for det nationella teamet, dels for kontaktpersoner vid Kontaktpersonsinternatet i
september 2022.



l. NATIONELL NIVA — Vilka strategier anvands pa nationell niva for att stodja
utveckling och férandring?

Introduktion

Pa nationell niva har vi arbetat vidare med olika ramverk for att beskriva stodstrategier som anvands av
aktérer pa denna niva vid storskalig forandring i komplexa system. Vid vara sokningar har vi funnit fa
modeller eller ramverk som beskriver eller utvdrderar handlingsstrategier inom stora (nationella)
satsningar som avser forbattra komplexa problem och utmaningar inom varden. | tidigare arsrapporter
har vi beskrivit ett ramverk med primara och sekundara drivkrafter for storskaliga forbattringsprogram
(Perla et al., 2013) och nagra olika satt att beskriva strategier kopplade till olika involverade aktorer
satsningen. | denna rapport beskrivs tva delstudier pa nationell niva dar nyare ramverk anvands for att ge
en mer nyanserad bild av och 6ka forstaelsen fér hur storskalig férandring kan stddjas.

| den férsta delstudien ar analyserna klara och ett manuskript dr under granskning av en vetenskaplig
tidskrift. Har anvander vi ett nytt ramverk (Wilkins et al., 2021) fér systemtankande pa organisatorisk niva
som innehaller dtta principer. Att tillampa systemtankande har lange patalats som en viktig forutsattning
och en framgangsfaktor vid arbete med komplexa fordandringar i stora system (se t.ex. Leischow et al.,
2008; Swanson et al., 2012; Russel et al., 2014). Vi underséker och beskriver hur dessa atta principer for
systemtdnkande yttrar sig i praktiken inom satsningen och testar dérmed ramverket pa ett omfattande
policyprogram pa hogre systemniva dn den organisatoriska.

Den andra delstudien ar en fordjupad studie kring hur nyckelaktdrer inom nationella satsningar anvander
data fran olika kallor (t.ex. processdata, utfallsdata) fér att kombinera olika havstangsstrategier for att
driva fordandring (levers of change). Dessa ‘levers’ bendamns fortsattningsvis som strategier att driva
fordandring. Vi utgar fran ett relativt nytt ramverk av Levesque och Sutherland (2017). | denna delstudie
kontrasterar vi tre olika nationella satsningar for att se hur olika ménster kan se ut inom olika typer av
policyprogram. Genom vara analyser kan man fa syn pa de underliggande antaganden om hur man
astadkommer fordandring, som kdnnetecknar olika nationella satsningar. Har redovisar vi preliminara
resultat for denna satsning. Analyser och vetenskaplig rapportering av denna delstudie pagar.

FORDJUPNING 1 - Indikationer pa tillimpning av systemtdnkande

Bakgrund — varfor tillampa systemtankande vid utveckling?

Under det senaste decenniet har intresset okat for att tillampa systemtankande inom utvecklings- och
forbattringsarbete inom bade halso- och sjukvarden och inom folkhdlsoomradet. Systemténkande éar ett
omfattande forskningsomrade som utvecklats sedan 30-talet. Teorin om organisationer som Oppna
system kom pa 60-talet och fick stora konsekvenser pa hur man kunde forsta och utveckla organisationer.
Pa senare tid har intresset 6kat betydligt for hur man kan tillimpa systemtdnkande for att astadkomma
utveckling inom valfardssystem av olika slag (se t.ex. Best et al., 2012).

| stéllet for att begransa tillvagagangssatt till en mindre uppsattning insatser eller till en enda huvudldsning
sa tar systemtankande hansyn till komplexiteten i en aktuell problematik i dess sammanhang. Exempelvis
tas hansyn till att olika interventioner ar beroende av varandra och av den miljé dar de ska tillampas
Komplexa interventioner ses som egna delsystem som interagerar med andra delar av systemet och som
startar reaktioner som kan vara oférutsagbara och oavsiktliga (De Savigny et al., 2009). Idéer om enkla,



linjara orsak-verkan samband far ge vika for en stravan att forsta hur manga olika dynamiska komponenter
och aktorer i systemet agerar, och hur det kan paverka vad som sker nar man férsdker utveckla och
forandra nagot inom ett verksamhetsomrade.

Att tillampa systemtdnkande anses vara ett produktivt satt att ta itu med komplexa problem inom
valfardssystemet (Swanson et al., 2012; Russell et al., 2014; Cabrera et al., 2008). De senaste decennierna
har intresset kring systemtankande och komplexa system okat. Det géller dven hur en systemansats kan
anvandas for att forsta och forklara orsaker till att innovationsprogram inom vard och omsorg misslyckas
eller inte fungerar optimalt (Greenhalgh et al., 2018). Nar bade systemen dar férandring ska ske och
problemomradena som ska paverkas ar komplexa sa racker det inte att reducera delar av systemet eller
problemomradena till mindre “hanterbara” enheter — komplexiteten behéver beaktas och hanteras pa
ett strategiskt satt. Trots det ar det ganska vanligt att man forsoker foérandra en verksamhet, ett sjukhus
eller en region genom att starta flera mindre, men samtidigt fragmentiserade, “projekt” — satsningar som
inte nodvandigtvis samverkar och drar 4t samma hall. | varsta fall dranerar man systemet pa energi och
resurser for utveckling och de pagaende utvecklingssatsningar kan motverka eller konkurrerar med
varandra med flera potentiella negativa effekter som foljd. | Figur 1 redovisas nagra kdnda argument for
att tillampa systemtankande.

Figur 1. Varfor systemtankande (ST)? Nagra argument fran forskningslitteraturen.

Manga halso- och sociala fragor ar komplexa och de insatser som kan paverka
halsan och den sociala situationeni en befolkning ar ocksa komplexa. Denna
komplexitet gor det svart att utvardera, replikera och skala upp interventionen.

t “
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ST har vid utveckling och férandring visat sig vara anvandbart fo
att hantera komplexiteten och dynamiken inom bade
organisationer och vélfardssystemet i stort

Trots ett vaxande intresse for tillampning av systemtankande vid utveckling av varden och inom folkhalso-
omradet ar det dnnu oklart hur systemtdnkande forstas och anvands i praktiken (Chungtai et al 2017). |
flera sammanhang har behovet av studier och beskrivningar av praktiska tillampningar av systemtdankande
poédngterats (Carey et al.2015; Rusoja et al., 2017). Systemtdnkande har tidigare studerats pa individniva
t.ex. individuella férmagor och fardigheter, och pa gruppniva t.ex. hur gemensamma mentala modeller
kan skapas.

Syfte

Syftet med denna delstudie ar:

1. att undersdka om och hur en praktisk tillampning av systemtdankande kan visa sig under en komplex
och dynamisk utvecklingsprocess, och

2. att testa ett nytt ramverk for organisatoriskt systemtiankande pa ett nationellt policyprogram som
syftar till att forbattra varden och kvinnors hélsa.



Ramverk med principer for tillampning av systemtdankande i praktiken

Vi har anvant ett ramverk over organisatoriskt systemtankande av Wilkins et al., 2021. De beskriver atta
handlings-principer som, om de anvands baserat pa en system- och processforstaelse, kan underlatta
arbetet med komplexa forandringar i organisatoriska system. Wilkins med kollegor har anvant principerna
for att foélja upp om systemtdnkande anvands i praktiken vid forandringsprojekt. En modell over
handlingsprinciperna aterfinns i Figur 2.

Figur 2. En modell 6ver handlings-principer/strategier grundade i systemtankande (anpassad efter Wilkins
etal.,, 2021)

Handlings-principer/strategier grundade i ett organisatoriskt systemtdankande
(Wilkins et al., 2021)
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Exempel pa systemtdnkande i praktiken inom satsningen

Nedan ges en sammanfattande bild dver hur systemtankandet hittills visat sig i arbetet pa nationell niva
inom satsningen. | den vetenskapliga artikeln aterfinns fler detaljerade exempel.

Princip 1 — Samla viktiga intressenter och partners med olika funktioner och perspektiv

For att uppna programmalen om en mer jamlik, tillgdnglig, trygg, sdker, sammanhallen och
personcentrerad vard 6ver landet behdvde manga olika aktorer och professioner fran olika delar och
nivaer i halso- och sjukvarden involveras. Hur man nar och involverar ratt aktorer vid ratt tidpunkt kan
vara utmanande i stora forbattringssatsningar. Det racker dock inte bara att samla en mangfald av
involverade intressenter och partners utan det viktigaste ar vad de sedan gor tillsammans, vilket beskrivs
i de 6vriga sju principerna. Anvandningen av denna princip har sdkerstallt att manga perspektiv beaktats
vid planering av satsningens aktiviteter och dven forbattrat deras genomférande. Den regelbundna
interaktionen med andra nationella myndigheter och satsningar har minskat risken for att inleda
konkurrerande aktiviteter. Att som nationellt team involvera manga olika aktérer och deras intressen har
kravt tid och sociala, strategiska och analytiska fardigheter.



Exempel fran satsningen:

Att sadkerstilla engagemang och kommunikation med en mangfald av partners och intressenter har praglat
programmet fran starten. Satsningens malomraden adresserar flera stora och komplexa problemomraden och
regionerna jobbar under olika férutsattningar och har olika typer av utmaningar och majligheter till I6sningar.
Regionerna har darfor sjalva utifran egna behov kunnat vdlja problemomraden och insatser inom ramen fér
satsningens fokusomraden. Pa grund av detta blev de regionala kontaktpersonerna nyckelaktorer for att
stimulera regional férandring.

Manga olika aktorer varit involverade, regelbundet eller under begransade tidsperioder, i identifiering och analys
av utmaningar, problem, kontextuella influenser liksom i problemldsning, planering och uppféljningsaktiviteter.
Kontaktpersonerna har varit den viktigaste vagen till interaktion mellan nationell och regional systemniva.
Samverkan mellan det nationella teamet och kontaktpersonerna har spelat en viktig roll for att klargora
programforvantningarna pa kontaktpersonerna och pa regionerna. Teamet har regelbundet interagerat med
Socialdepartementet och nationella myndigheter (t.ex. Socialstyrelsen, Folkhalsomyndigheten) liksom med
andra nyckelaktorer, t.ex. Inera och 1177 vid utvecklingen av den nationella graviditetsenkaten. Samarbete sker
med SKR-team inom andra 6verenskommelser, sarskiltinom relaterade omraden (t.ex. Kunskapsstyrningen, Nara
vardsatsningen, Kvinnofridssatsningen).

Arbetet med olika grupperingar har framst skett via moten (t.ex. regionala konferenser eller teamets dialogmote
med alla regioner, digitala och personliga moéten och workshops), men &ven via en webbaserad
samarbetsplattform foér kontaktpersoner. Olika natverk har varit viktiga kommunikationsarenor under
satsningen, vissa latt tillgangliga for SKR (t.ex. natverk av regionala beslutsfattare som politiker,
sjukvardsdirektorer, HR-direktorer). Andra exempel ar professionsorganisationer (t.ex. Barnmorskeférbundet)
eller natverk av aktérer med specifika funktioner, (t.ex. SAMBA-natverket). Dessa arenor har anvants for att
sprida information och for att fa input och aterkoppling pa planerade och genomférda aktiviteter. Det viktigaste
natverket bestar dock av utsedda kontaktpersoner i varje region, etablerade som en del av programmet.

Princip 2 — S6k gemensam forstaelse av problematik/ utmaning/fenomen

Satsningen omfattar flera mangfacetterade fragor t.ex. jamlik vard, att attrahera och behalla kompetent
personal, patientsakerhet, tillgdnglig vard, personcentrerad och integrerad vard. Att forsoka forsta ett sa
brett spektrum av fragor, med hansyn till befintliga regionala och lokala variationer och férutsattningar
for att tillhandahalla halso- och sjukvard har varit, och ar, en utmaning inom satsningen.

Det nationella teamets kontinuerliga arbete med att samla in och analysera information for att battre
forstad regionala/kontextuella utmaningar och vad som sker pa nationell niva, ofta tillsammans med
satsningens intressenter och partners. Det har bidragit till en 6kad helhetsforstaelse av systemet och
satsningens forbattringsomraden. En 6kad forstaelse géller inte bara det nationella teamet och de
regionala kontaktpersonerna utan aven andra inblandade personer. Inom satsningens komplexa
forbattringsomraden finns dock mer att géra for att na en 6kad forstaelse. En forsvarande faktor ar att
personer byts ut och nya tillkommer t.ex. har manga kontaktpersoner bytts ut éver aren. Har spelar dven
regionernas organisering och arbetssatt for att jobba med satsningen en viktig roll for vilka mojligheter
som ges att fran nationellt hall na ut och arbeta med en gemensam forstaelse (se fordjupningsstudie 3).

Exempel fran satsningen:

En djupare forstaelse for de utmaningar och malomraden satsningen vill foréandra var ett viktigt forsta steg och
detta diskuterades intensivt av det nationella teamet, sarskilt under den nationella turnén 2018. Dialogerna med
regionerna visade pa tydliga regionala skillnader i hur varden var organiserad och fungerade, samt i upplevda
problem. Detta innebar ocksa en diskussion kring hur man pa nationell nivda pa basta satt kunde stodja
vardgivarna i genomforandet. Baserat pa kontextspecifika behov kan varje region valja vilka malomraden att



fokusera mer pa under en period och vilka insatser som ska anvandas. For att hantera komplexiteten utvecklade
teamet aktiviteter som nyttjade styrkan i samarbetsmetoder, sdsom natverksméten och workshops med
deltagare som representerade en blandning av organisationer, kompetenser och yrken.

Att gora analyser av problem och behov var en viktig programstrategi for teamets rakning — dven uttryckt vid
intervjuer med kontaktpersoner som ett viktigt stod for deras regionala arbete. Flera kartlaggningar och
gapanalyser har genomforts. Under en sjuarsperiod har sjutton offentliga rapporter tagits fram som behandlar
initiala och framvaxande problem och behov samt diskuterar olika satt att ta itu med dem.

En fortydligad och visualiserad strategisk plan for satsningens huvuddelar och strategier utvecklades av teamet
och presenterades 2019 i rapporten 'Strategier for kvinnors halsa'. Teamet genomférde en dialogturné over
landet for att besoka alla regioner 2018, endast nagra avdem 2020 (pa grund av COVID-19-pandemin) och digitalt
under 2022. Dessa besok inneholl moéten med beslutsfattare och representanter fran olika delar av
kvinnohalsovarden (t.ex. moédravard, modravard, forlossningsvard, postpartumvard, neonatalvard) och gav
kompletterande information om regionala forutsattningar och behov och regionaktorers syn pa de strategiska
omradena.

En annan strategi for att oka forstaelsen var att bjuda in intressenter fran relaterade projekt och
regeringsuppdrag (t.ex. myndigheter som utvecklar nya riktlinjer for klinisk praxis) fér att diskutera sina pagaende

arbeten med kontaktpersonerna. Teamet har regelbundet foljt arbetet hos andra nationella intressenter, sasom
Socialstyrelsen, SBU, Livsmedelsverket (amning) och Folkhdlsomyndigheten.

Princip 3 — Tydliggor underliggande antaganden

Pa grund av att satsningens ar ett nationellt initiativ av omfattande karaktdr som syftar till att paverka
processer i de sjalvstyrande regionerna, behdvde det nationella teamet identifiera underliggande
antaganden hos aktérer pa flera systemnivaer. Att kunna tydliggbra intressenters olika perspektiv och
antaganden kan minska forvirring och konflikter mellan parter och underlatta utvecklingen av strategier
for implementeringsstod.

Det nationella teamet har kontinuerligt arbetat med att forséka klargbéra antaganden hos olika
intressenterna involverade i genomférandet och hos de avtalsslutande parterna i éverenskommelsen,
dvs. regeringen och SKR. Den kunskap som har erhallits i dessa processer har varit sarskilt viktig for att
O0ka medvetenheten bland teammedlemmar och kontaktpersoner - och vid planering eller anpassning av
programaktiviteter. Ett exempel ar processen att tydliggéra den strategiska planen for satsningen.

Exempel fran satsningen:

Programmets 6vergripande mal och struktur sattes i forhandlingar mellan aktérer som representerar regeringen,
politiker och beslutsfattare fran regionerna samt representanter fran SKR. Saledes baserades avtalet
ursprungligen pa mentala modeller och antaganden hos de som var involverade i att forhandla, skriva och
underteckna overenskommelsen. Detta speglar framst ett politiskt perspektiv pa vad som utgor god vard for
kvinnor fore, under och efter graviditeten och hur man kan na dit. Férhandlingarna resulterade i en hog grad av
frihet nar det géller genomférande och malen var ganska allmanna for att passa intressenter med olika behov.

Tidigt i programmet, nar regionala representanter bad om fortydliganden i vad som forvantades av regionerna,
tog det nationella teamet under 2018 fram en strategisk plan utifran 6verenskommelsen. Planen utgar fran en
tolkning av texten i basavtal och tillaggsavtal, dialogm&ten med regionala representanter och diskussioner med
kontaktpersoner, professionella organisationer och nationella kvalitetsregister. Att konstruera och visualisera
den strategiska planen var ett férsok att klargéra de overgripande malen, beskriva programlogiken och de
overgripande strategierna for att uppna malen. Utvecklingen av planen kan ses som en process for att tydliggora
de politiska antagandena bakom programmet och samtidigt integrera de operativa och professionella



perspektiven. Under satsningens gang har den strategiska planen varit ett viktigt verktyg for planering och
kommunikation.

En annan strategi som teamet tillampade for att fortydliga underliggande antaganden och luckor mellan viktiga
aktorers mentala modeller var att bjuda in intressenter (t.ex. representanter fran myndigheter) for att diskutera
fragor relaterade till satsningen tillsammans med teamet och de regionala partnerna. Analysen av olika aktérers
antaganden, mentala modeller och potentiella intressekonflikter skedde dock inte under métena med de dessa
intressenter, utan snarare i diskussioner efter dessa moten. Gemensamma djupare analyser av intressenters
mentala modeller och den potentiella effekten som motstridiga antaganden kunde ha fér arbetet med satsningen
forekom inte lika ofta.

Princip 4 — Reflektera och lar

| en stor, komplex och langsiktig forbattringssatsning finns manga dimensioner och férutsattningar som
maste beaktas for att mojliggora reflektion, larande och samverkan mellan de manga inblandade
aktérerna. Utmaningen ar att skapa mojligheter och kommunikationsarenor som kan stodja samverkan,
reflektion och larande. Att uppna djupare larande och férandra manniskors beteende och
handlingsstrategier tar tid, ofta mer tid 4n man tror. Foréndringar i arbetssatt behover ocksa stod pa annat
satt t.ex. av organisatoriska strukturer och processer. Den regionala formagan och kapaciteten att
implementera nationella satsningar kan vara mer eller mindre utvecklad. Forstaelse fér detta kan variera
hos de nationella aktérerna inom en satsning - och begransad tid och knappa resurser kan skapa krav pa
snabba forandringar - vilket kan forsvara varaktig forandring.

Over tid har arenorna och méjligheterna att granska ny information, identifiera antaganden och skapa
lardomar utvecklats och 6kat inom satsningen. Denna utveckling har resulterat i att det nationella teamet
har inforlivat forslag, aktiviteter och losningar som harrér fran manga aktoérer och perspektiv i
utvecklingen och genomforandet av satsningen. Detta har i sig 6kat férandringsbendgenheten bland de
regionala aktorer som deltagit. Det finns dock mer att gora t.ex. kring olika satt att organisera arbetet med
satsningen pa regional niva for att fa genomslag (se férdjupning 3).

Exempel fran satsningen:

Inledningsvis lag det nationella teamets fokus pa att sprida information om satsningen och mindre pa att skapa
mojligheter till 6msesidig interaktion. Fokus skiftade dock och arbetet med att skapa majligheter och arenor for
reflektion och larande har 6kat dver tid. Ett exempel ar reflektionssessioner i mindre grupper i bérjan av varje
kontaktpersonsmote, dar kontaktpersonerna fritt kan dela tankar, diskutera aktuella fragor och behov av stod.
Gruppdiskussionerna foljs upp i den stora gruppen och forslag pa atgarder diskuteras. Detta tillvagagangssatt har
varit sarskilt viktigt under pandemin. Dialogmotesturnéerna 2018, 2020, och 2022 (digitalt mote) dar
teammedlemmar besokte regionerna for att diskutera satsningens intentioner, regionernas resultat fran
kvalitetsregister och patientenkater i relation till den aktuella regionala situationen och de insatser som gors, gav
ocksa mojligheter till reflektion och 6msesidigt larande.

Nationella konferenser fér en bredare malgrupp som arbetar med vard fore, under och efter férlossningen har
anordnats regelbundet. Har har deltagare dven kunnat valja mellan flera interaktiva workshops. Dessa workshops
har t.ex. fokuserat pa hur varden kan utvecklas tillsammans med de gravida kvinnorna och deras familjer, hus
jamlik vard kan uppnas, hur personalens kompetens kan anvandas klokt eller hur en integrerad vardprocess kan
utvecklas. Blandningen av deltagare har skapat mojligheter for manniskor med olika perspektiv att motas och
reflektera tillsammans.

Andra exempel pa aktiviteter som stoder reflektion och larande ar digitala "Glo och sno” seminarier med goda
exempel samt erbjudanden av kurser och seminarier som tacker relevanta @mnen kring férandring och utveckling
(t.ex. att leda forandring, tjansteinnovation och analysera och anvanda data fran Graviditetsenkaten).
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Det finns dven strategier for att stodja reflektion och larande inom det nationella teamet. Teamet har jobbat med
teambuilding och teamldarande och har manatliga halvdagsméten som skapar mdjligheter till gemensam
planering och fordjupade diskussioner om satsningen. Forskare har bjudits in att folja och ldra av satsningen samt
stodja larandet for alla involverade.

Princip 5 — Finn l6sningar med stark havstangseffekt

Att i 21 regionala system hitta l6sningar med stark havstangseffekt, dvs. som paverkar flera utmaningar
tidigt i en process, inom satsningens omfattande malomraden har varit viktigt men utmanande fér det
nationella teamet. Betydande anstrangningar har gjorts for att identifiera och analysera problemomraden
och for att sprida evidensbaserad kunskap och framgangsrikt testade innovationer inom satsningens alla
huvudmal och strategier. Den strategiska planen presenterar en dversikt over satsningens fokusomraden
och huvudsakliga forbattringsstrategier. Teamet anvander planen som ett verktyg for att hitta, organisera
och sprida befintlig kunskap och till viss del identifiera potentiella [6sningar med stark havstangseffekt pa
problem inom varje fokusomrade. Sambanden mellan fokusomraden och hur fragor kan hanteras mer
integrerat har diskuterats, men héar ar de potentiella I6sningarna inte lika tydliga som I6sningar som roér
enskilda fragor eller fokusomraden. Sedan ar det upp till regionerna att anvanda, anpassa och tillampa
nya kunskaper eller arbetssatt. Sa dven om principen tillampas pa nationell niva behéver alla regioner ha
arbetssatt for att avgora vilka 16sningar som ar lampliga i deras regionala system — och veta hur de kan
anpassa och stodja en sadan forandring lokalt.

Exempel fran satsningen:

Inom denna princip ingick att ta fram information och kunskap som har sammanstallts i rapporter. | en rapport
pa att kartlades vardkedjan fore, under och efter graviditeten, patientegenskaper, och férbattringsbehov i
regionerna. Har identifierades potentiella tillvagagangssatt for beslutsfattare att hantera identifierade behov. |
en kompletterande rapport diskuteras konkreta satt att utveckla och férbattra vardprocessen och flera goda
exempel presenteras. Rapporterna anvands vid workshops, nationella konferenser och vid de 6ppna Glo och sno
webbinarier som initierades 2020 for att sprida kunskap och stoédja spridning, anvandning, och anpassning av
goda l6sningar och strategier till de olika regionala och lokala sammanhangen.

Ett genomgaende problem har handlat om att attrahera, rekrytera och behalla kompetent personal. Det rader
brist pa barnmorskor i alla regioner och att hantera omsattningen av kompetent vardpersonal ar en allt storre
utmaning, bl.a. pa grund av demografiska forandringar. Under satsningen har denna fraga regelbundet
diskuterats i méten med regionala aktérer. Ar 2020 publicerades en rapport som bygger pa intervjuer med
regionala aktoérer och experter samt pa en inventering av praktiska fall fran hela landet. Teammedlemmarna som
ansvarade for denna rapport var ocksa involverade i kompetens- och bemanningsstrategier inom andra omraden
inom vard och omsorg, och hade darmed god kunskap om utmaningar och férutsattningar ur ett 6vergripande
perspektiv. | rapporten foreslogs fyra huvudstrategier for att hantera denna utmaning, alla med praktiska
illustrationer. Senare kunde det innehall och de tillvagagangssatt som presenteras i denna och i andra rapporter
sparas i praktiska regionexempel som presenterats vid nationella konferenser och kontaktpersonsmaoten.

Att utveckla den regionala utvecklings- och forandringskapaciteten for att underlatta forbattring och spridning
av lésningar med hog effekt identifierades tidigt som viktigt. Exempel pa erbjudna aktiviteter var en kostnadsfri
tredagarskurs i att leda férandring, workshops och en kurs i hur man arbetar med tjansteinnovationer samt
forskarledda seminarier om satt att uppna larande och forandring.

Princip 6 — Hantera resurser

Att hantera resurser - finansiering, manniskor, teknik och utrustning - innebar att férdela dem strategiskt
sa de stoder varje vald interventions inverkan och dven uppfoljning av dess resultat. Det kan t.ex. handla
om tidsaspekter, val av 16sningar med stark havstangseffekt eller prioritering mellan fokusomraden. |
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denna satsning skulle de férandringar som beskrivs i den nationella 6verenskommelsen i slutdndan ske i
de sjalvstyrande regionerna. Jamfort med den styrning av resurser som kan ske vid forandringar i
organisationer sa innebar detta ett begransat mandat for det nationella teamet att hantera resurser i
forhallande till forandringsprocessen. Eftersom satsningen baserades pa en rad relaterade men separata
Overenskommelser mellan regeringen och SKR som representant for regionerna sa varierade
finansieringen over tid i takt med att nya dverenskommelser sl6ts. Det nationella teamet fick medel for
att samordna nationella aktiviteter avsedda att stodja regionernas forbattringsarbete, men huvuddelen
av resurserna gar direkt till regionerna, bl.a. baserat pa befolkningsstorlek. Regionerna férdelar sedan
dessa resurser enligt lokala behov och baserade pa regionala prioriteringar och férutsattningar. Teamets
medvetenhet om begrdnsningarna nar det galler resursforvaltning ledde till 6kat fokus pa uppfoéljningar
av det regionala arbetet och framstegen. Har skedde en gradvis utveckling av uppféljningen, framst i
satten att valja ut och anvdanda en mix av insamlad information for att paverka och stédja regionala
prioriteringar och resurstilldelningar mot viktiga regionala forbattringsomraden. Uppfdljningen av
regionernas aktiviteter och anvandningen av resultatet blir da ett viktigt medel for att fran nationell niva
dels kunna visa pa hur resurser anvands, dels for att kunna stédja och paverka regionernas arbete.

Exempel fran satsningen:

| praktiken hade den nationella nivan liten kontroll 6ver hur resurserna fordelades. Regionerna rapporterar
arligen om hur resurserna anvands, ger information om insatser och rapporterar om deras effekter. Dessa
aktivitetsrapporter ger tidsramar och detaljerad kvalitativ information om alla aktiviteter (slutférda och
pagaende) och uppskattningar av hur mycket finansiering fran programmet som anvants for olika aktiviteter.
Teamet har sammanstéllt informationen fran regionerna i arliga rapporter. Inledningsvis var programmets
rapporteringskrav varken sarskilt strikta eller detaljerade, men successivt fordandrades kraven och rapporterna
fick storre betydelse over tid. For 2021 ars Overenskommelse fanns en sarskild begaran om detaljerad
information om hur finansieringen hade anvants inom de omraden som lyfts fram i detta avtal.

Anledningen till att detaljnivan i uppfdljningarna 6kade var inte i férsta hand att paverka hur regionerna
fordelade eller anvande resurserna lokalt. Huvudsyftet var att samla in och sammanstalla information for att
kunna hjalpa regionerna att se sina egna regionala satsningar i ett storre sammanhang och hur dessa bidragit till
utvecklingen av forlossningsvarden i ett nationellt perspektiv. Ett annat syfte med utformningen av fragorna var
att stédja och motivera viktiga regionala aktorer att arbeta med forbattringar pa ett systematiskt satt.

Forutom att fa den komprimerade rapporten om den regionala verksamheten foljer Socialdepartementet upp
de aktiviteter som det nationella teamet initierade varje ar, vilket inkluderar forskarnas arliga rapport. Det
nationella teamet har tva primara satt att paverka resursfordelningen inom regionerna. Den forsta &r genom
urvalet av de indikatorer fran kvalitetsregister och graviditetsenkdten som anvands for uppfoljningar och
dialogmoten med regionerna. Det andra sattet ar via utformningen av den enkatliknande mallen for regionernas
arliga aktivitetsrapport, som belyser vikten av att tanka pa hela forandringsprocessen. Darfor erbjuder teamet
aven stod till kontaktpersonerna ndr det arr dags att sammanstalla aktivitetsrapporterna.

Princip 7 — Snabb aterkoppling

En langsiktig, rikstackande forbattringssatsning i ett decentraliserat halso- och sjukvardssystem involverar
manga regioner, organisationer och manniskor vilket staller sarskilda krav pa samspelet mellan den
nationella och den regionala och lokala nivan. Den néara interaktion som det nationella teamet utvecklat
med de regionala representanterna har lett till forvantningar pa att teamet snabbt kan svara upp vid
uppkomna problem och behov som uttrycks i samtal och vid moten. Strategierna, bade for hur det
nationella teamet hittar signaler och hur man svarar pa dem, har stiandigt utvecklats i takt med att
information samlats in och behov upptackts. Information har inhamtats vid diskussioner med involverade
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regionala och nationella aktérer, via kartlaggningar och inrapporteringar och via data fran kvalitetsregister
och graviditetsenkaten.

Exempel fran satsningen:

Ett exempel pa teamets formaga att fanga och anvanda information fran samarbetspartners var utvecklingen av
en av de storre programinsatserna, Graviditetsenkaten. Den relativt langa processen innebar samverkan med en
mangd olika aktorer pa nationell och regional niva. Enkaten genomgick flera forandringar och anpassningar, bade
féore och efter den lanserades. Andringar gjordes fér att anpassa information och [T-infrastruktur till
slutanvandare och olika typer av behov. De anpassades efter kommentarer fran intressenter, ofta baserade pa
signaler fran vardpersonal och slutanvandare.

En liknande anpassning gjordes nar det galler mallen for regionernas arliga aktivitetsrapport. Mallen har justerats
over tid for att oka anvandarvanligheten och anpassas till nya dverenskommelser och 6kande behov av
information for utvarderingar.

De snabbaste anpassningarna var forandringar i de planerade programaktiviteterna under COVID-19-pandemin.
Pandemin hade stor paverkan pa sjukvarden och pa férlossningsvarden. Till exempel, under perioder med hoga
infektionsnivaer i regionerna kunde partnern inte folja med pa besok infor eller delta under forlossningen. For
att inte tappa fart i satsningen utvecklades nya digitala motesformat. De utvecklade kontakterna och
regelbundna métena med olika intressenter gav det nationella teamet information, feedback pa aktiviteter och
signaler om férandrade situationer eller upplevda risker pa grund av pandemin. Denna interaktion gjorde det
mojligt att fanga upp signaler och snabbt reagera pa férandringar i omgivningen.

Princip 8 — Identifiera, 6versatta och sprida resultat och olika rén

Att identifiera, 6versatta och sprida relevanta resultat kan vara en utmaning, beroende pa komplexiteten
i de problemomraden som behandlas, i de interventioner som anvands, i de data som samlas in, och i de
sammanhang dar forandring ska ske. | en stor satsning ar detta en komplex uppgift. Intentionen att
identifiera och Oversatta relevanta resultat, det vill sdga att prioritera information som &r viktig att dela
med nyckelaktorer, har genomsyrat arbetet under hela satsningen.

Exempel fran satsningen:

Under 2018, 2020 och 2022 har det nationella teamet genomfort dialogmoten med regionerna, pa plats eller
digitalt. De har traffat chefer pa olika nivaer, verksamhetsnara nyckelpersoner och regionernas kontaktpersoner
for att diskutera det lokala genomférandet av satsningen — delvis baserat pa regionala resultat fran
Graviditetsregistret, Graviditetsenkaten och regionens arsrapport. Dessa moten har underlattat en gemensam
forstaelse for hur data kan tolkas, hur viktiga effekter i férhallande till regionala férhallanden kan forstas och hur
progressen i riktning mot satsningens mal ser ut. Dessa moten har gett teamet information om regionala
forandringsprocesser, hur programmets strategiska omraden uppfattas, och vilka behov avimplementeringsstod
som finns. De har dven 6kat forstaelsen, hjalpt till att klargéra antaganden, forbattrat reflektion och larande,
mojliggjort snabba svar och underlattat dversattning och anvandning av olika resultat. Mojligheten att dversatta
och anvanda resultat inom satsningen for att stodja kontinuerligt ldrande och forbattringar har 6kat over tid allt
eftersom mer data blivit tillganglig. Detta har skapat intresse och en 6kad forstaelse for satsningen, dess fokus,
utmaningar och effekter, bade bland intressenter och i media.

De regionala arsrapporterna som publicerats offentligt i en sammanfattande rapport sedan 2018 &r ett annat
exempel pa hur information syntetiserats och delats med partners, intressenter och allmanheten. Sedan 2020
foljer rapporternas struktur den strategiska planens kategorier. Kontaktpersoner och andra regionala aktérer
genererar information till rapporterna. En arbetsgrupp inom teamet har sedan syntetiserat och paketerat
information om vad som har pagatt inom satsningens strategiska omraden och dven sammanfattat varje regions
verksamhet. Rapporten har utvecklats 6ver aren, dels baserat pa diskussioner med kontaktpersoner om nyttan
av rapportering, dels genom forslag fran det nationella teamet. Den sammanfattande rapporten delas med alla
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regioner och finns ppet tillganglig pa SKR:s webbplats, liksom alla rapporter som producerats inom satsningen.
Rapporter presenteras och diskuteras regelbundet i méten med kontaktpersoner och anvands for att bedéma
vilka forbattringsomraden att fokusera pa det kommande aret.

Diskussion

Det finns nagra huvudsakliga lardomar fran att anvanda ramverket for att identifiera och beskriva hur
systemtdankande tillampas i praktiken inom ramen for en nationell storskalig satsning. Dessa lardomar
kan kopplas till en tillampning av systemtankande och kan underldtta nar man arbetar med stora
nationella satsningar:
1. Det viktigt att engagera ratt partners/intressenter i forandringsprocessen sa de representerar ett
brett spektrum av perspektiv for att moéjliggora ett systemtankande pa organisationsniva. Det &r dven
viktigt att nd partners som har mandat att agera. Detta blir grunden for att kunna tillampa de 6vriga
sju principerna inom systemtdankandet.
2. Att anvanda enkla verktyg for systemtdnkande, t.ex. att utveckla en visuell representation av
satsningens strategiska plan, kan fungera som havstang for forandring i en nationell satsning som
syftar till systemforandring.
3. Den hoga graden av komplexitet i innehall och den mangfald av miljder som en nationell satsning
moter behover sarskild uppmarksamhet fran inblandade aktorer. Foreteelser pa individ-, grupp- och
organisationsniva (se Figur 3) ar alla inneboende i en nationell satsning och flera nivaer behdver tas
hansyn till samtidigt.

D. Community/Society level
e.g., norms and traditions, culture,
openness for perspectives, structure,

C. Organisational level
e.g., structure, culture, decision making process,
openness for perspectives, feedback and learning
approach, action strategies, routines and procedures

B. Group level
e.g., shared cognition, team
mental models, sensemaking
process, group decision process,
group climate, action strategies

A. Individual level
e.g., knowledge,
abilities, skills, mental
models, assumptions,
action strategies

National policy program
Systems Thinking in practice:
ALL SYSTEM LEVELS, THEIR INTERRELATIONS AND
THEIR ACTORS ARE INVOLVED

Figur 3. Oversikt 6ver systemnivaer och deras relationer i en komplex nationell satsning
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Abstract

Interest in applying systems thinking (ST) in public health has increased in the past decade, but its practical use is still unclear.
Exploring how ST is used in practice is vital to increase knowledge on mechanisms behind effects and effectiveness of
interventions. In ST, a multilevel approach is suggested to coordinate interventions over individual, organisational, and
community levels, but many attempts to operationalize ST focus on individual level e.g., ST skills. The aim of this study was to use
a framework on organizational level ST (Wilkins et al., 2021) to explore if and to describe how ST is used in practice in a national
policy program in Sweden aiming to achieve systems change within women’s healthcare.

This case study used a rich set of qualitative, longitudinal data on individual, group, and organizational levels, collected during
the implementation of the national policy program. Deductive content analysis using a framework of ST principles provided
narrative descriptions based on a sample of interviews, observations, and archival data.

The results showed that the program management team developed and used strategies and activities that correspond to ST
principles. The team convened numerous types of actors, used collaborative approaches and many different information sources
in striving to create a joint and holistic understanding of the program and its context. Visualization tools and adaptive approaches
were used to support regional contact persons and staff in their development efforts. Efforts were made to identify high leverage
solutions to problems influencing the quality and coordination of care before, during and after childbirth, solutions adaptable to
regional conditions. The framework was found useful for identifying ST used in practice in a policy program context, but to
increase understanding of how ST is manifested within such complex programs, we suggest a multi-dimensional model.

FORDJUPNING 2 - Olika strategier fér att driva férdndring inom stora nationella
satsningar — Anvandning av prestations- och processinformation

Bakgrund

Under 2022 har vi arbetat vidare med att utveckla delar av det storre strategiramverket (se tidigare
arsrapporter) for att finna satt att beskriva strategier inom storskaliga forbattringssatsningar och relatera
dem till annan forskning om storskalig fordandring. Vi har fokuserat pa hur strategier for uppféljning,
utvardering, feedback och larande har manifesterat sig i satsningen. | féljeforskarnas rapport for 2021
beskrevs ett antal kinda utmaningar med att folja processer under stérre utvecklingsskeenden, att félja
progressen mot resultatmal, att analysera och sammanstélla information och att ge feedback, och skapa
forutsattningar for larande inom utvecklingssatsningar.

For att tydligare se monster behdvs referensramar. | vara fortsatta analyser jamfor vi darfér denna
satsning med tva andra nationella satsningar som forskargruppen tidigare foljt — satsningen Battre Liv for
sjuka aldre och Kvalitetsregistersatsningen. Har redovisas resultat med fokus pa denna satsning.

Uppfoljning och utvardering kan forstdas som en integrerad process dar erfarenhet, information och
kunskap samlas in med olika metoder och déar informationen analyseras och tolkas fér att bedoma
framsteg och anpassa beslut och insatser som kan leda utvecklingen mot malen (Guijt, 2008). Vilken
information som samlas in, hur den analyseras och kommuniceras, och infrastrukturen for att hantera
informationen, ar centrala delar i uppfoljning och utvardering. En framgangsfaktor som ofta lyfts nar det
galler forbattringsarbete ar att det finns en val fungerande infrastruktur fér uppfoljning, sammanstallning
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och aterkoppling av relevanta kvantitativa data, t.ex. patientutfall (Best et al., 2012). Men kvantitativa
matt racker inte for att kunna forstd och stodja en fordndringsprocess, det behovs dven kvalitativ
information och olika typer av information och matt. For att fullt ut férsta hur komplexa system fungerar
och hur de forandras under en nationell forbattringssatsning kravs information fran flera datakallor som
innehaller resultat eller utfallsmatt, processmatt och s.k. ‘balanserande matt’ (balancing measures) for att
fanga oavsiktliga konsekvenser (Shah, 2019). Dessutom behdvs ett val fungerande arbetssatt for att
analysera, tolka och omséatta kunskap och ldardomar sa de blir anvandbara. Framgangsrika
utvecklingssatsningar kdannetecknas bl.a. av att man lyckas skapa fungerande "feedbackloopar” dar
resultat av uppfoljningar kommuniceras bade internt i satsningen och utat (nar det ar lampligt).

Ramverk med atta strategier for att driva forandring relaterade till hur data/information anvands

Studien har utgatt fran ett ramverk baserat pa atta olika havstangsstrategier for att driva pa en férandring,
s.k. levers for change, och undersokt hur olika typer av data och information som samlas in anvands i
relation till dessa strategier (Levesque et al., 2017). Forenklat bendmner vi dem fortsattningsvis som
strategier for att driva forandring. Antagandet ar att olika storskaliga satsningar har anvant olika kluster
av strategier for att driva forandring och da dven samlat in och anvant data pa olika satt. Nedan beskrivs
ramverkets atta strategier som vi dven anvander for att analysera de andra tva nationella satsningarna.
Ramverket organiserar strategierna langst tva dimensioner som ar kanda inom organisationsforskning:
inre och yttre motivation som drivkrafter for forandring och planerad och framvaxande férandring.

1. Kognitiv strategi

Antaganden: Fokuserar pa inre motivation och ses framst vid framvaxande férandring. Strategin innebar
att man majliggor att den egna prestationen kan matas och att medvetenheten om luckor i prestanda
Okar. Strategin anvands ofta vid uppstart av en kvalitetsférbattringsprocess. Data/information: Prestanda
kodifieras och kvantifieras sa prestationer kan urskiljas och trender sparas 6ver tid i insamlade data.

2. Imiterande strategi

Antaganden: Fokuserar pa inre motivation och ses framst vid framvéaxande forandring. Strategin nyttjar
benchmarking som bygger pa en 6nskan att tillhora och anpassa sig till en respekterad gruppering, att
Overtraffa eller inte bli 6vertraffad av andra liknande aktérer/verksamheter. Variation i prestation kopplas
till skillnader i kunskap, kapacitet och kompetenser. Bedomningar baseras pa kunskap om bésta praxis.
Data/information: anvands for att identifiera prestationsnivaer, identifiera de bast presterande och deras
strategier, satta prestationer i ett storre sammanhang, samt for att ge information om och mojliggéra
jamforelser med andras prestationer.

3. Formativ strategi

Antaganden: Fokuserar pa inre motivation och ses framst vid planerad férandring. Bygger pa att ge lamplig
feedback vid ratt tidpunkt som kan guida forandring i dynamiska situationer, och dar information ges pa
ett flexibelt och lyhort satt. Baseras pa en tydlig modell 6ver basta praxis och ett evidensbaserat mal.
Data/information: fangar viktiga delar av forandringsprocessen, styr valda atgarder och signalerar nar det
finns ett behov av att reagera pa forandrade omstandigheter eller ovantad utveckling.

4. Stodjande strategi

Antaganden: Fokuserar pa inre motivation och ses framst vid planerad férandring. Bygger pa att ge stod
som moijliggdr, uppmuntrar och hjalper till vid férandring. Strategin innebdr mentorskap och ett
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vigledande angreppssatt som underlattar ldrande. Data/information: ger underlag for vad arbetet
ska/bor fokusera pa och vagleder forandringsprocesser och investeringar.

5. Tvingande strategi

Antaganden: Fokuserar pa yttre motivation och ses framst vid planerad férandring. Baseras pa makt och
inflytande dar 6vervakning sker for att sdkerstalla kvalitet och en minimistandard. Mal satts upp och
milstolpar definieras och olika incitament (t.ex. prestationsersattning) och sanktioner anvands som medel
for att skapa forandring. Kan leda till oviantade konsekvenser. Data/information: anvands for att
sakerstalla att malen uppnas — ofta inom en definierad tidsram.

6. Normativ strategi

Antaganden: Fokuserar pa yttre motivation och ses framst vid planerad forandring. Baseras pa
professionella standarder och valdefinierade normer for acceptabel prestanda, t.ex. kvalitetscertifiering
av en verksamhet, medlemskap i foreningar och organisationer. Uppratthalls genom licensierings-,
registrerings, validerings- och ackrediteringsprocesser. Data/information: identifierar var strategierna
bast appliceras och féljer upp vantade och ovantade effekter.

7. Strukturell strategi

Antaganden: Fokuserar pa yttre motivation och ses framst vid framvaxande forandring. Koncentrerar sig
pa organisatoriska begrénsningar som t.ex. bemanning, definierade roller och ansvarsomraden, eller
organisatoriska egenskaper som formar prestationer. De kan vara fysiska granser eller hinder (t.ex.
geografiskt spridda enheter) och organisatoriska processer och professionella rutiner som styr beteende
(kliniska vardprocesser, teambaserade processer, vardmodeller). Data/informationens roll &r mindre
framtradande i denna strategi, den informerar om var drivkrafter aterfinns inom strukturen och évervakar
deras inverkan pa den forandring man jobbar med.

8. Konkurrerande strategi

Antaganden: Fokuserar pa yttre motivation och ses framst vid framvaxande forandring. Trycket som
uppstar da en organisation behover attrahera och behalla kunder och finansiering bygger pa
marknadskrafter som formar professionellt och organisatoriskt beteende. Motiverar via radsla att forlora,
eller genom bel6ningen att utdka, marknadsandelar eller kunderunderlag. Data/information anvands for
att stédja patienters val och chefers beslut om satsningar for att vinna/undvika att férlora.

Syfte
Syftet med denna studie ar att undersdka och jamfora strategier for att anvdnda prestations- och
processdata for att driva férandring i stora, komplexa utvecklingssatsningar.

Prestationsinformation — typ och anvandning inom satsningen

Olika typer av prestationsinformation har samlats in och anvants inom satsningen pa nationell niva. De
viktigaste informationskallorna, hur dessa anvands och av vilka aktérer beskrivs nedan. Figur 4 ger en
oversikt 6ver hur anvindningen av information/data kopplas till olika strategier fér att driva férandring
inom satsningen.

1) Regionernas strukturerade inrapportering - Regionernas aktiviteter har foljts upp arligen sedan 2016,
initialt via en webbenkat. Sedan 2018 anvands en strukturerad Excelmall som kopplats till satsningens
malomraden och strategier, beskrivna i den strategiska planen. Strukturen utarbetades av det
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nationella teamet under de forsta aren i diskussion med utvarderarna av satsningen — Myndigheten
for vard- och omsorgsanalys. Informationen &dr huvudsakligen kvalitativ men dven kvantitativa data
genereras. Den strukturerade mallen innebdr att man over tid kan folja bade den regionala
utvecklingen och utvecklingen av aktiviteter inom olika malomraden och gentemot olika malgrupper.

Anvdndning: Det nationella teamet anvander sig av informationen som del i en processutvardering
och for att anpassa sitt stod och identifiera viktiga behov och omraden att arbeta vidare med. Den
anvands dven vid en arlig aterrapportering till Socialdepartementet och som stod for att lyfta viktiga
forbattringsomraden for kommande ars 6verenskommelser. Teamet har sammanstallt resultaten i
en arlig oversiktsrapport som over tid utvecklats sa den ska kunna vara ett stod for regionernas egna
utvecklingsarbeten men dven kunna beskriva vad som pagar inom satsningen for andra intressenter
(beslutsfattare, andra myndigheter, press etc.). Regionernas inrapporteringar anvands tillsammans
med data fran kvalitetsregister och graviditetsenkaten vid dialogméten med alla regioner.

Aven andra aktdrer anvidnder denna informationskilla. Myndigheten fér Védrdanalys anvdnder
informationen (radata) som en viktig del i utvarderingen av satsningen. Féljeforskarna anvander
informationen (radata) som en databas i sina studier av satsningen.

2) Nationella kvalitetsregister och andra nationella register — Kvalitetsregister ar en viktig kélla for att
kunna folja hur kvaliteten i varden andras 6ver tid. Det kan dock vara svarare att avgéra vad som
paverkat en forandring - det kraver kannedom om lokala férhallanden. Darfor kan det vara lattare att
tolka data pa lokal niva dar kannedom om olika situationer och skeenden aterfinns. Framst anvands
Graviditetsregistret men dven andra kvalitetsregister t.ex. GynOP registrets del som innefattar
bristningar vid forlossning foljs. Andra nationella register sasom fodelseregistret ingar ocksa vid
uppféljningar. Registerdata kan anvandas for att l6pande folja en forandringsprocess (processdata)
men ger framst indikatorer pa effekter (utfallsdata). Dessa register innehaller framst kvantitativa
data.

Anvdndning: Det nationella teamet anvander sig av informationen vid diskussioner och redovisningar
av progress och nuldge tillsammans med regionala aktorer vid regionala dialogmoten eller vid
kontaktpersonsmoten. De anvands dven vid redovisningar av satsningen och vid kontakter med andra
intressenter (beslutsfattare, press, NPO etc.). Regioner och kliniker/enheter har tillgang till egna
registerdata (i realtid) och kan anvanda dem for att folja den egna utvecklingen inom relevanta
omraden.

3) Graviditetsenkditen — Den nationella enkédten har utvecklats och sjosatts inom ramen for satsningen for
att forstarka information om kvinnors upplevelser fore under och efter forlossning. Via plattformen
1177 erbjuds nu alla fodande kvinnor i landet att fylla i en enkat vid tre tillfdllen: i graviditetsvecka
25 samt atta veckor efter respektive ett ar efter forlossning. Enkaten genererar bade kvantitativa och
kvalitativa data (fritextsvar). Graviditetsenkdten innehaller olika typer av svarsalternativ:
skattningsfragor med svarsalternativ 1-5 alt. 1-10; fragor dar ett eller flera svarsalternativ kan véljas
som svar pa en fraga, samt fragor som besvaras i fritext.

Anviédndning: Det nationella teamet anvander sig av informationen vid diskussioner och redovisningar
av progress och nuldge tillsammans med regionala aktérer vid regionala dialogmoten eller vid
kontaktpersonsmoten. De anvands dven vid redovisningar av satsningen och vid kontakter med andra
intressenter (beslutsfattare, media, NPO etc.). De har dven sammanstallt kvantitativa data i
tidsintervaller (ungefar ett ar) i rapporter samt sammanstallt, kategoriserat och presenterat
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fritextsvar. Regioner och kliniker/enheter har tillgang till sina enkdtdata via Graviditetsregistret som
administrerar enkatsvaren.

4) Lépande ligesuppféljning av hur satsningen ndr ut och paverkar - Lopande uppféljning kan delvis ske
med hjalp av informationen i ovan ndmnda kallor dar registerdata och enkadtdata kan ses mer som
utfallsmatt som avlises vid specifika tillfillen. Aven kvalitativ information behdver regelbundet
samlas in om hur satsningens olika delar nar ut och paverkar. Sadan information behdver bade férstas
och tolkas i sitt sammanhang och i relation till vad som sker nationellt, regionalt och lokalt. Detta
innebdr en insamling av processdata som kan anvandas for att planera insatser och stod.

Anvdndning: Det nationella teamets strategi kan beskrivas som att man forséker ha 6rat mot marken
och fanga viktiga skeenden och signaler fran regioner och verksamheter som berors av satsningen.
Ett exempel pa viktiga moten for informationsutbyte ar dterkommande dialogmoten med regioner.
Kontaktpersonerna ar en viktig lank och vid varje kontaktpersonsmote startar man med att i mindre
grupper diskutera vad som ar aktuellt ute i regionerna — och sedan sammanfatta och diskutera det i
helgrupp. Det som fangas upp anvands sedan for att planera stéd och aktiviteter samt till att sprida
exempel pa utmaningar och l6sningar pa dessa mellan regionerna.

5) Omvidirldsbevakning — kunskap, nuldge, oférutsédgbar féréindring — Omvarldsbevakning handlar dels
om att halla sig a jour med kunskapsldget inom de omraden satsningen galler t.ex. vad forskning
sdger om patientsdkerhet, integrerad vard och personcentrerad vard inom forlossningsvarden eller
neonatalvarden, eller vad som paverkar kompetensfoérsorjning och personalrorlighet. Det handlar
dven om att identifiera nuldget i jamforelse med ett "idealldge” och identifiera gap och viktiga
forbattringsomraden. Det géller dven att kunna identifiera oférutsdgbar féréndring, med hjalp av s.k.
balanserande matt. Kunskapslaget finns ibland redan beskrivet och uppdaterat pa ett samlat sétt,
eller sa behéver kunskapen sammanstallas inom omraden dar en mer sammanhallen kunskap saknas.
Nuldgesanalyser — inom valdefinierade omraden och nagot bredare for att fanga of6rutsagbar
forandring behover ske regelbundet da situationer férdandras och dessutom pa ett varierande satt
over landet.

Anvdndning: Det nationella teamet har samlat befintlig kunskap, gjort gap- och nuldgesanalyser och
sammanstallt dessa i form av en mangfald av rapporter under satsningens gang. Dessa
sammanstallningar har anvants for planeringen av nationella insatser och stéd och aktivt anvants vid
olika moten for att diskutera utmaningar, valmojligheter och ge en helhetsbild som kan underlatta
for regionala aktorer att planera och agera. Under 2020 infordes s.k. Glo- och sno seminarier som
syftar till att oka larandet och sprida goda exempel mellan regioner och verksamheter. Viktiga
temaomraden kopplade till kunskapssammanstallningar och rapporter, t.ex. digitala arbetssatt,
kompetensforsorjning, eftervard, tas upp i dess digitala workshops. Kunskapslaget inom omradet
berdrs och goda exempel pa l6sningar, arbetssatt etcetera fran verksamheter ute i landet beskrivs
(av regionernas egen personal) och diskuteras. Det nationella teamet haller I6pande koll pa vad andra
externa aktérer arbetar med inom satsningens omrade t.ex. Socialstyrelsen, Folkhdlsomyndigheten,
Nationella Programomradet Kvinnosjukdomar och forlossning, och professionsorganisationerna.
Flera av dessa aktorer har vid upprepade tillfdllen varit inbjudna till moten med de regionala
kontaktpersonerna. Kommunikatéren inom det nationella teamet skannar regelbundet av det som
skrivs i pressen eller visas i annan media. Den information som bedéms relevant lyfts sedan vid
teamets moten och vid kontaktpersonsmaoten sa hansyn till det som sker kan tas bade pa nationell
och regional niva.
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Oversikt dver hur information/data anviinds f6r att driva forindringinom satsningen
pa Forlossningsvard och kvinnors hiélsa

Strategier for att driva férdndring™ Strategier for att driva fordndring
— inre mativation Information/data — yttre mativation

'
Regionernas strukturerade ! Tvingande strategi H
b

Kognitiv strategi
inrapportering 1 ggr/ar

Nationella kvalitetsregister Normativ strategi
och andra register

Imiterande strategi

Formativ strategi Strukturell strategi

Graviditetsenkaten

Lopande ldgesuppfoljning
av hur satsningen nar ut
och paverkar

Stodjande strategi

Omvarldsbevakning —
kunskap, nulage,
oftrutsdagbar férandring

*Baserat pd Wilkins et als 2021 ramverk

Figur 4. Oversikt 6ver hur olika typer av information/data anvénds for att driva férandring inom satsningen

Diskussion

En nationell satsning inom breda forbattringsomraden och i ett decentraliserat system innebér att det ar
svart att endast utgd fran logiken bakom tidsbegransad, intentionsstyrd planerad forandring — s.k.
episodisk férandring. Har behdver dven hansyn tas till mer svarstyrda kontinuerliga férandringsprocesser
eller till andra fordandringar som sker inom regionerna som inte kan styras fran nationell niva (fér mer om
olika synsdtt pd fordndring se Nystrom, 2007 och Nystrém et al., 2013).

Den mer top-down, styrda planerade fordandringen har ofta ett avstand till verksamhetsnivan. Den har
kritiserats for att forandring sker genom att ett program/arbetssitt etc. ersatts av ett annan — en logik
som da begransar forandring till ett antingen-eller-tankande och med mindre hénsyn till variationer i
forutsattningar. Bottom-up-inspirerade kontinuerliga férandringsprocesser ar otydligare och kraver stora
frihetsgrader for de inblandade att bygga vidare pa vad som finns och testa nya satt. Den ar mer
verksamhetsnara och svarare att kontrollera. De organisatoriska modeller som associeras med
kontinuerlig férandring bygger pa idéer om improvisation, Oversdttande och ldarande — och ldrande
organisationer har visat sig svara att uppna da olika synsatt och logiker om hur en organisation ska styras
ofta kolliderar.

Inom satsningen ryms bade planerad och kontinuerlig férandring. De strategier som framst kopplas till
planerad férandring i Levesque et als modell (se Figur 4) ar formativ, stédjande, tvingande och normativ
strategi. De strategier som kopplas till mer kontinuerlig férandring ar kognitiv, imiterande, strukturell och
konkurrerande strategi. Inom denna satsning fokuserar strategierna for att driva pa forandring pa den
inre motivationen och i mindre utstrackning pa den yttre motivationen.

Inom satsningen anvands information for att driva férdandring framst via de formativa, imiterande och
stodjande strategierna.
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- Den formativa strategin innebar att ge lamplig feedback vid ratt tid som guidar forandring i dynamiska
situationer, dar information levereras pa ett flexibelt och lyhort satt. Strategin baseras pa kunskap basta
praxis och vetskap om ett kunskapsbaserat mal. Informationen fangar upp viktiga delar av
forandringsprocessen, styr valda atgarder och signalerar nar det finns ett behov av att reagera pa
forandrade omstandigheter eller ovantad utveckling. Den underlattar framst vid planerad férandring.

- Den imiterande strategin bygger pa en 6nskan att tillhéra och anpassa sig till en respekterad gruppering,
att overtraffa eller inte bli 6vertraffad av andra liknande aktorer/verksamheter. Variationer i prestation
kopplas till skillnader vad galler kunskap, kapacitet och kompetenser. Information anvands for att
identifiera och mojliggéra jamférelser av prestationsnivaer och hogpresterandes strategier samt for att
sitta prestationer i ett stérre sammanhang. Aven denna strategi underlattar framst vid planerad
forandring. Har spelar data fran kvalitetsregister och graviditetsenkaten en viktig roll.

- Den stédjande strategin fokuserar pa att ge stdod som majliggor, uppmuntrar och hjalper till vid
forandring. Det ar ett vagledande angreppssatt som underlattar larande och som ofta innefattar ett slags
mentorskap eller viss handledning. Information ger underlag for vad arbetet ska/b6r fokusera pa och
vagleder forandringsprocesser och olika investeringar. Denna strategi underlattar framst vid kontinuerlig
forandring.

| mindre utstrackning anvandes information for att driva férandring med hjalp av de kognitiva, normativa
och strukturella strategierna, dar de tva sista kopplas till extern motivation och den strukturella strategin
till kontinuerlig forandring.

Att fundera vidare kring - Nationell niva

1. Hur kan man underlatta en djupare forstaelse for tillampning av systemtankande vid storskalig forandring
— bade inom nationella satsningar och vid regionalt arbetet med satsningar?

2. Kan strategier fran Wilkins et als ramverk for systemtankande anvandas for att stodja regionalt arbete —
och for att folja upp hur regionerna man jobbar med utveckling?

3. Att finna losningar med stark havstangseffekt kraver att de som beslutar behéver 1) en god helhetsbild
over vardorganisationen, verksamhetsomradet och olika forbattringsomraden och 2) majligheter till
strategiskt arbete med fragorna (det operativa arbetet tar latt 6ver). Hur kan nationella aktorer lyfta
fragan, stodja och bidra till att skapa sadana forutsattningar pa regional niva?

4. Hur kan nationella aktorer tydliggora hur olika typer av information (process- och utfallsdata) kan
anvandas for att driva forandring pa lokal verksamhetsniva, pa mellanchefsniva och pa hogre strategisk
niva inom regionerna? Hur lyfta vikten av bade kvalitativ och kvantitativ information? Hur skapa balans
av mellan utfalls- och processdata — samt fanga oforutsedda effekter?

5. Kan forstaelse for olikheter mellan planerad och framvaxande férandring samt fokus pa inre och yttre
motivation underlatta arbete inom satsningen? Vilka strategier for att driva forandring ar lampliga inom
denna typ av satsning, varfor och nar — nagot att diskutera med olika intressenter?
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|l. REGIONAL NIVA — Hur har arbetet med satsningen ute i regionerna
organiserats?

Bakgrund och syfte

Inom en nationell satsning som sker i ett decentraliserat hilso- och sjukvardssystem ar det viktigt att f6lja
hur arbetet organiseras och hur olika forandringsstrategier utvecklas inom de deltagande regionerna.
Delstudierna pa regional niva ar ett exempel pa hur man kan félja forandringsprocesser, ett slags langsiktig
processutvardering. Har kan det inga att folja upp regionala férutsattningar for att jobba med satsningen
t.ex. hur arbetet med satsningen organiseras regionalt och vad man tar hansyn till, hur mal och
handlingsstrategier formuleras, vilka typer av aktdrer som involveras i satsningens genomférande och hur
stod och uppfoljning sker. Nedan redovisas en férdjupad analys av den regionala nivans arbete — baserad
pa tva intervjuomgangar med regionala kontaktpersoner/nyckelpersoner 2018/19 och 2020/21,
dokument och registerdata, motesanteckningar och observationer av moéten.

Den regionala delen av projektet har ett huvudsakligt syfte:

Att belysa viktiga forutsattningar och faktorer som paverkar prioriteringar och val av
handlingsstrategier for att genomfora satsningen pa regional niva samt hur man inom regioner
valjer att rigga en genomforandestruktur for nationella satsningar. Strukturen innefattar olika
handlings-, utvecklings- och stédstrategier och hur man bevakar och foljer upp olika insatser.

Pa en mix av lokal/regional nivé har vi dven fordjupat och fokuserat vara analyser mot avgransade
omraden. Tidigare ar har vi presenterat tva fordjupningsstudier:

1. Analys av vilken typ av insatser som riktats till utlandsfédda kvinnor — med fokus pa hur enkla,
komplicerade och komplexa problem/utmaningar hanteras med hjalp av enkla, komplicerade och
komplexa insatser/losningar och vilka ménster som framtrader (se Foljeforskarnas arsrapporter fér 2019
och 2020 samt Nystrom et al., 2022).

2. Analys av hur regionerna valt att arbeta med att utveckla en sammanhdallen vardkedja fér kvinnan och
hennes partner for att skapa god kvalitet och trygghet fore, under och efter graviditeten, baserat pa
regionernas inrapporterade insatser. | studien beskrivs regionernas handlingsstrategier samt vilka delar
av vardkedjan man valt att involvera. Studien visar ocksa pa vad som hindrar respektive underlattar
interorganisatorisk samverkan (se Foljeforskarnas arsrapport for ar 2021)

FORDJUPNING 3 — Variation i regionernas forutsittningar, organisering och
strategier 6ver tid

Perspektiv pa mottagarkontexten, organisering och arbetssétt vid policyimplementering

Inom forskning kring policyimplementering har tva huvudperspektiv diskuterats och debatterats over tid
(Imperial, 2021). Det forsta innebar ett top-down perspektiv pd implementering dar antagandet ar att
implementeringssvarigheter kan minimeras genom en tydlig specificering av procedurer. Implementering
ses frdmst som en administrativ utmaning. Det andra ar ett bottom-up perspektiv pd implementering med
antagandet att en effektiv implementering tillater att en policy kan anpassas, baserad pa interaktion med
en lokal institutionell kontext. Inom detta perspektiv spelar kontexten en stor roll och implementering
involverar mer av forhandling dn en utévad styrning och kontroll fran beslutsfattare pa hogre nivaer. Pa
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senare tid har ett tredje angreppssatt vuxit fram dar man menar att den grundlaggande
implementeringsutmaningen handlar mer om former av styrning och hur man kan bygga
implementeringsstrukturer. Har ligger fokus pa en ndtverksbaserad policyimplementering och
utmaningen att kunna styra inom de olika implementeringsstrukturerna (Imperial, 2021). Dessa tre
perspektiv kan underlatta en forstaelse, bade for hur man agerar pa nationell niva och hur den nationella
satsningen tas emot och vilka strukturer och ndtverk som nyttjas inom regionorganisationerna.

En satsning kan vara mer eller mindre komplex, denna satsning innehaller manga omraden som man avser
forbattra. Det ror problem som brukar benamnas som “wicked problems” dar situationer standigt andras
och tydliga och langsiktigt stabila 16sningar ar svara att identifiera (Rittel & Webber 1973; Strehlenert
2017). Dessutom ska forandringen ske i ett komplext mottagarlandskap med manga autonoma regioner
och organisationer. Har betonas ofta vikten av att inte anvanda "one-size fits all” strategier, dvs. strategier
som inte tar hdnsyn till forutsattningarna hos de specifika mottagarnas strukturer, aktérer och kontext (se
t.ex. Long & Franklin, 2004; Rittel & Webber 1973; Strehlenert, 2017). Under dessa forutsattningar kan
styrda instruktioner och alltfér hard kontroll uppifran minska effektiviteten i en implementering (Long &
Franklin, 2004) och det blir svart att astadkomma forandring pa mikronivd eftersom det begransar
majligheten att anpassa policyprogram till lokala forutsattningar (Thompson, 2000). Det har dock visat sig
att policyimplementering ofta genomfdérs med hjélp av en top-down strategi (Long & Franklin, 2004).

Tidigare studier av liknande nationella satsningar har visat att implementeringen har en battre chans att
lyckas om mottagarorganisationerna har en utvecklad kapacitet for implementering och om det finns bra
strukturer fér samarbete mellan aktérer med olika perspektiv. Finansiella incitament, t.ex.
prestationsbaserade ersattningar, kan vara svara att anvanda vid komplexa interventionsprogram
eftersom det oftast ar svart att koppla dem till mal och effekter (Strehlenert et al.,, 2019). | en
forskningsoversikt 6ver implementeringar av evidensbaserade metoder inom hélso- och sjukvarden fann
man att organisationskultur, ndtverk och kommunikation, ledarskap, resurser, utvardering, monitorering
och feedback samt eldsjalar var viktiga forutsattningar som paverkar en implementering (Li et al., 2018).
En studie av flera policyimplementeringar fann att beredskap for férandring och existerande natverk av
relevanta partners paverkade implementeringen positivt (Garney et al., 2018). Det visade sig ocksa viktigt
att ge tillracklig tid for mottagarorganisationerna att bygga kapacitet och stod for att ta sig an den
kommande policyn eller interventionen bl.a. genom att involvera intressenter, blanda in kompletterande
initiativ, ge stod till ledare och skapa adekvata resurser (Garney et al., 2018).

Ett decentraliserat halso- och sjukvardssystem — Regionernas varierande yttre och inre
forutsattningar
Alla 21 regioner har olika forutsattningar vad galler tex demografi, befolkningsmangd, area, antal
forlossningskliniker och modravardscentraler, val av organisering under olika huvudmén etc. Dessa

forutsattningar skapar olika mojligheter att ta emot satsningen. | Tabell 1 visas nagra av dessa och olika
forutsattningar berérs sedan under kommande avsnitt.
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Tabell 1.0versikt 6ver ndgra aspekter av variationen i regionernas forutsattningar (2021-2022)

Bakgrunds- Befolkning Antal Samorgani- Antal Modra- Forlossningsklini Forloss- Forloss- Insatser Andel av Heltids-
information (2021, SCB) | forloss- | sering Mhv - forloss- halso- ker per 100 000 nings- ningar inom sats- | satsningens tjdnster
ningar specialistvard nings- vards- kvinnor i barna- kliniker per | per dag ningen medel till med
(2021) /forlossnings- kliniker centraler fédande alder 10 000 (median) | 2021 bemanning satsningens
vard? km2 2021 medel 2021
Gotland 61001 529 Ja 1 1 10,4 1 12 94% 6,3
Jamtland 132 054 1334 Nej 1 24 4,6 0,2 4 13 95% 22
Blekinge 158 937 1445 Ja 1 5 4 4 24 90% 17
Kronoberg 203 340 2096 Ja 1 12 2,8 1,2 Saknas 28 88% 25,9
Vasternorrland 244 193 2352 Nej 2 18 5,2 6 34 96% 33,5
Kalmar 247 175 2459 Ja 2 17 5,1 1,8 6 24 80% 2,5
Norrbotten 249 693 2 400 Nej 2 24 51 0,9 6 16 77% 21,4
Viésterbotten 274 563 2863 Nej 3 30 5,9 7 21 95% 10
Vastmanland 278 967 2785 Nej 1 25 2,1 2 8 35 93% 7,2
Varmland 283196 2 607 Nej 1 26 2,2 7 39 90% 17
Gavleborg 287767 2673 Nej 2 8 4,3 1,1 8 9 86% Saknas
Dalarna 288 387 2881 Nej 1 26 2,2 0,4 8 33 45% 18,25
Soérmland 301801 2942 Ja 2 11 4 3,3 8 13 97% 41,77
Orebro 306 792 3366 Nej 1 26 1,8 1,2 9 28 95% 19
Halland 340243 4182 Spec.* 2 6 3,5 3,7 11 11 30% 8
Jonkoping 367 064 4069 Ja 3 23 4,7 2,9 10 13 77% 19
Uppsala 395 026 4160 Nej 1 29 1,3 1,2 Saknas 28 37% 30,2
Ostergétland 469 704 4982 Ja 2 9 2,4 Saknas 13 65 95% 38
Skane 1402 425 15495 Nej 5 92 1,9 4,6 41 79 73% 137,5
Vastra Gotaland 1744 859 19 169 Spec.* 4 72 1,2 1,7 53 31 90% 141,1
Stockholm 2415139 28 795 Nej 6 77 1,2 9,2 80 23 81% Saknas

* Lokal vardniva - Mindre region: 60 000- 290 000 invanare, Mellanstor region: 300 000- 500 000 invanare, Stor region: 1 000 000 - 2 500 000 invanare
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Regionernas organisering och arbetssatt for implementering av satsningen

De 21 sjalvstyrande regionerna har valt att organisera arbetet med satsningen pa olika satt. Deras val har
paverkats av olika regionala forutsattningar t.ex. regionens storlek och komplexitet, organisering over
vardkedjan, erfarenhet av férandringsarbete, synen pa arbete med statliga satsningar, resurser i form av
kompetens och tid, och synen stdd och styrning av en satsning. Nar satsningen kom i slutet av 2015 var
den med mindre resurser och kortare tidshorisont och i form av en 6verenskommelse. Det tog det ett tag
innan man inom regionerna greppade vad satsningen innebar, hur de kunde ldagga upp arbetet och vilken
roll en kontaktperson skulle och kunde spela. Under tiden férandrades satsningen och utdkades bade i tid
och innehall. Detta har ofta inneburit férandringar i regionernas angreppssatt - fran att ibland snabbt
behoéva fordela ut nya medel till att pa ett mer strategiskt satt ta sig an satsningen. Har varierar det mellan
regionerna hur mycket det initiala arbetssattet har férandrats over tid.

Nyckelrollen som regional kontaktperson for satsningen

Samtliga regioner har utsedda kontaktpersoner som ska fungera som lank mellan den nationella nivan
och den regionala och lokala organisationen. Under satsningens gang har kontaktpersonernas roll
diskuterats och det har blivit tydligare vad en kontaktperson har for roll och ansvar. Kontaktpersoner byts
dock ut 6ver tid sa uppfattningar varierar. Synen pa rollen har diskuterats pa kontaktpersonsdagar dar
kontaktpersonerna har fatt reflektera kring rollen och de upplevda utmaningarna med den.
Kontaktpersonsrollen skiljer sig mellan regioner beroende pa olika férutsattningar. | detta avsnitt beskrivs
variationen i kontaktpersonernas uppfattningar om vilken roll och ansvar de har i satsningen.

Kontaktpersoner pd olika nivder i organisationen

Tre monster har identifierats nar det géller pa vilken organisatorisk niva kontaktpersoner aterfinns inom
regionerna. Strategierna varierar mellan flera alternativ: en eller flera kontaktpersoner pa
verksamhetsniva, en kontaktperson pa strategisk niva, eller en pa verksamhetsniva och en pa strategisk
niva (Figur 5). De befolkningsméssigt mindre regionerna har i storre utstrackning valt att ha
kontaktpersoner pa verksamhetsniva medan de medelstora och stora har valt att ha kontaktpersoner pa
strategisk niva eller pa bade verksamhetsniva och strategisk niva.

Kontaktperson/er pad strategisk niva — vanligare i medelstora och stora regioner

En stor organisation dr komplex med manga olika aktérer. Medelstora och stora regioner
har i hogre utstrackning valt att endast ha kontaktpersoner pa férvaltningsniva med
strategier for forankring i verksamheten kompletterad med viss delegering. En
kontaktperson pa verksamhetsniva riskerar ha ett alltfor avgransat fokus.

Kontaktperson/er pa verksamhetsniva — vanligare i mindre regioner

Att ha en kontaktperson som ar aktiv pa verksamhetsniva anses underlatta ett
verksamhetsnara perspektiv. Mindre regioner har i storre utstrackning valt denna strategi.
Da organisationen inte ar sa komplex och har fa aktorer sa kan kontaktpersonerna lattare
behalla ett helhetsperspektiv.

Kontaktperson/er pd bdde verksamhetsniva och strategisk niva

Flera regioner har valt att ha kontaktpersoner bade pa verksamhetsniva och strategisk niva.
Da har kommunikationen mellan nivaerna varit i fokus och olika strategier for detta beskrivs.
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Figur 5. Tre varianter av placering av kontaktpersonsrollen inom organisationen

| intervjuer framkommer bade foér- och nackdelar med de olika strategierna och vad man férandrat over
tid. En dryg tredjedel av regionerna, de flesta medelstora eller stora regioner, har valt att ha
kontaktpersoner pd strategisk niva. Nagra av dessa beskriver att deras position pa strategisk niva innebar
att de inte har kunskap om verksamheten vilket har bdde for- och nackdelar, exempelvis om
kontaktpersonen saknar medicinsk bakgrund kan det ibland vara problematiskt och krava utvecklade
strategier for kommunikation.

En strategi for att hantera distansen till verksamheten men med bibehallet systemperspektiv ar att
involvera personer som tacker hela vardkedjan. En region har t.ex. involverat omradeschefer som tacker
bade priméarvard och forlossning. Flera som inte har kontaktpersoner pa verksamhetsniva resonerar att
da blir strukturen fér kommunikation dnnu viktigare. En annan strategi dar kontaktpersonen sitter pa
strategisk niva ar att delegera till verksamhetsniva och att fungera som stéd da verksamheter efterfragar
och behover.

“Det har ju bdde fér och nackdelar. Jag dr ganska langt fran ddr det hénder, vilket dr utmanande om jag ska

redovisa vad som har gjorts och exakta utfall. Det dr stor detaljrikedom i denna 6verenskommelse och det kréver

ganska mycket ndr man inte dr i det sjélv, samtidigt som det dr en férdel att ha mer forstdelse for systemet i
stort” KP fran en medelstor region

Flera regioner med en kontaktperson pG verksamhetsnivd anger att det ar positivt med narheten till
verksamheten men att det kan vara svart med dialogen med den strategiska nivan och ser en risk att missa
det bredare perspektivet och delar av vardkedjan.

Fem regioner, de flesta sma eller medelstora, har valt en mixad strategi med tva eller flera
kontaktpersoner fordelade pa bade verksamhetsniva och strategisk niva. Det ger ett bredare perspektiv
med bade verksamhetskunskap och strategiskt fokus.

N&r man inom regioner genomfért forandringar kring kontaktpersonsrollen, t.ex. bytt till en person pa
strategisk respektive verksamhetsniva, sa har orsakerna varit antingen att fa in mer av verksamheternas
perspektiv eller for att underlatta helhetssynen pa hela vardkedjan. Nagon region har kompletterat
kontaktpersonen med en projektgrupp av representanter fran samtliga berérda verksamheter. Ibland
saknas resurser eller sa paverkar bristen pa personal beslutet om att involvera verksamhetsnéra personer.

“Mitt ansvar blir mer verksamhetsndra. Jag férmedlar information frén min verksamhet och tar del av
information via kontaktpersonsndtverket och SKR. Jag knyter ihop de tva delarna. Den andra kontaktpersonen

26



dr administrativ, sitter pa férvaltningen, hdller koll pa det 6vergripande och dr mitt stéd i frGgorna. Den
personen har mer ansvar fér att hdlla i andra verksamheters uppféljning nér det géller satsningens medel”
KP fran en mindre region

Formella férutsdttningar fér kontaktpersonsrollen

Det varierar hur mycket de regionala kontaktpersonerna har i sin tjanst att arbeta med satsningen. En
person kan ha fatt uppdraget som kontaktperson infogat i sin ordinarie tjanst, med eller utan angiven
tidsprocent (oftast anges 5-10%). En annan variant ar att man starker upp en tjanst som redan finns genom
att tillféra mer tid och resurser. Det kan ocksa skapas en tjanst mer specifikt fér satsningen, ofta pa heltid.

Formella forutsattningar for kontaktpersonsrollen

Kompletterande del som ingdr i ordinarie tjdnst utan utékning
- Kontaktpersonsrollen ingar i ordinarie tjanst med eller utan formaliserad procent specifikt for
satsningen

Komplettering med utékning av tjénst
- Kontaktpersonen har i sin tjanst andra uppgifter som matchar satsningens innehall och far utokat
ansvar och resurser att arbeta i kontaktpersonsrollen

Tillskapad tjdnst for arbetet med satsningen
— En ny tjanst skapas dar arbetet med satsningen, ingar, ofta pa heltid

En reflektion kring att tillsdtta en heltidstjanst dar innehavaren ar kontaktperson &r att det da finns risk
att allt for mycket ansvar men dven makt hamnar pa personen. Nagra exempel ges nedan.
”Ibland blir ansvaret vil stort, jag kan inte kommunicera i alla led. Jag skulle énska att SKR hade en tétare dialog

med hdlso- och sjukvdrdsdirektérer kopplat till satsningen fér att vi ska fd med hela linjen. Det dr mycket
kommunikation med kontaktpersonerna och det blir sarbart” KP fran en medelstor region.

“I: Har du extra tid for arbetet som kontaktperson? R: Som verksamhetschef har jag oreglerad arbetstid och far
jobba 75 timmar i veckan” KP fran medelstor region

“Vi har stdrkt en tjénst som verksamhetsutvecklare pd kvinnokliniken. Ddr finns en person som dr bdde
barnmorska, forskare och verksamhetsutvecklare som jobbar med satsningens genomslag” KP fran mindre region

Kontaktpersonens uppfattade ansvarsomrdden

Vad som ingar i rollen som kontaktperson kan variera beroende pa hur regionerna har organiserat arbetet
och pa grund av att forvantningar kan uppfattas pa olika satt. | vara tva intervjuomgangar framtrader ett
antal uppfattade ansvarsomraden som berér kommunikation, samordning, stéd och administration och
planering.

- Vara en Idnk mellan nationell och regional nivd — formedla information at bada hall

- Samordna vertikala och horisontella nivder - inom organisationen

- Ha en dialog och kommunikation med verksamheten - via olika natverk och grupper

- Ge stdd - svara pa fragor fran verksamheter, stédja utformandet av handlingsplaner etc.
- Redovisa och rapportera — ansvar for regionens rapportering inom ramen for satsningen
- Ansvar for strategisk planering
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Flera kontaktpersoner uppfattar sig ha en funktion som samordnare vilket innebar att vara “spindeln i
natet” och att samordna mellan olika nivaer i regionen, vertikalt fran verksamhetsniva till politisk niva och
horisontellt 6ver hela vardkedjan. Man ser sig dven som lank mellan det nationella teamet vid SKR och
verksamheten dar det ar viktigt att delta vid kontaktpersonstraffar och diskutera med det nationella
teamet.

Den stddjande delen av rollen beskrivs som formagan att svara pa fragor fran verksamheter, t.ex. stodja
utformandet av handlingsplaner och verksamheternas uppfoljning och rapportering. Det varierar mellan
regioner i vilka grupperingar och natverk som kommunikationen sker. De stora regionerna med
kontaktpersoner pa strategisk niva har inte mojlighet att ha direktkommunikation med alla verksamheter
och anvander da olika natverksgrupper samt ger mycket mandat till verksamhetsnivan.

Flera kontaktpersoner beskrev vikten av att ha andra néarliggande uppgifter som samordnare for flera
statsbidrag eller koordinator i det regionala programomradet for kvinnosjukdomar och férlossning. Fa
pratar om det strategiska ansvaret vilket kan bero pa att alla intervjuade inte sitter pa en strategisk
position. En person beskriver vikten av att tanka strategiskt vad géller satsningen i regionen medan en
annan beskriver svarigheterna med att arbeta strategiskt 6ver hela vardkedjan.

“I min funktion samordnar jag alla statsbidrag. SG min ambition dr ju att se till att olika typer av satsningar
samordnas eller involvera samma typer av kompetens, sG vi hdller ihop fragorna och inte spretar eller blir stuprér
i min samordningsfunktion” KP fran en medelstor region

“Kvalitetsfokus har varit mitt uppdrag fran min chef. Att tdnka kvalitet, att vi har satt kvalitetsmal som vi kan

folja upp med indikatorer. Det gjorde vi tidigt i var region. Vi tyckte det var véldigt rérigt med mdlbeskrivningarna
i satsningen, sa vi gjorde tidigt en egen strategisk malbild var vi ville vara 2022” KP fran en mindre region

Besluts- och stodstrukturer for arbetet med satsningen

Flera regioner har byggt upp besluts- och stédstrukturer som tillsammans med kontaktpersonen arbetar
specifikt med satsningen. Andra regioner resonerar att de sa langt som majligt arbetat inom de befintliga
strukturerna dvs. inom linjestrukturen och via olika existerande arbetsgrupper. Kontaktpersonerna
namner dven vikten av att ha tillgang till administrativt stod — vilket manga har. Vi finner tre olika typer av
besluts- och stédstrukturer som tillsammans med kontaktpersoner arbetar med satsningen.

- Styrgrupp pd verksamhetsniva — har ingar ofta verksamhetsutvecklare fran verksamhetsniva

- Styrgrupp pd strategisk niva — har ingar ofta representanter fran regionledning och
verksamhetsutvecklare pa strategisk niva

- Befintliga grupperingar med verksamhetsrepresentanter — arbetsgrupper t.ex. med
representanter fran kvinnokliniker och médrahélsovarden

- Administrativt stéd — HR, Ekonomiavdelning, kommunikator

Ungefar halften av regionerna har styrgrupper i olika formeringar som ar specifikt riktade gentemot
satsningen. Exempelvis kan styrgruppen bestd av en utvecklingsdirektor, foretradare for involverade
verksamheter, en verksamhetschef och kontaktpersonen eller av flera verksamhetschefer och en
divisionschef. Flera regioner har styrgrupper med representanter fran modrahéalsovard, halsocentraler
och primarvard. Vissa regioner har dven med representanter fran regionledningen t.ex. bitr. halso- och
sjukvardsdirektor. Det lyfts att det ar viktigt att ha med verksamhetschefer fér att kunna bli
beslutsmassiga. Det varierar hur ofta grupperna fran flera ggr/man till 2-3 ggr/ar. Flera regioner anvinder
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redan existerande grupperingar som programrad eller andra strategiska rad. Inom en medelstor region
resonerar man att det inte behdvs en formell styrgrupp for satsningen.

“Vi har dven inkluderat vdra direktérer i styrgruppen fér att kunna ta beslut t.ex. om vi vill géra ndgra ink6p “ KP
inom en mindre region

“Vi har inte ndgon formell styrgrupp utan det dr linjeorganisationen som gdller. Vi skapar ingenting vid sidan om
utan vi plockar fran de delar i linjen som dr centrala. Det ér verksamhetschef pd kvinnoklinik och pa barnklinik,
samordnande barnmorska i primdrvard, médrahdlsovdrdslikare, och ndrsjukvardschefer ndr det gdller
primdrvardens insatser” KP fran en medelstor region

Kontaktpersonerna beskrev daven annat stod de har tillgang till. En majoritet av personerna anvander eller
har tillgang till kvalitets- och utvecklingsstdd, t.ex. verksamhetsutvecklare, ofta kopplade till HR-
avdelningen. Andra ndamner stod fran forskning och innovationsavdelningar. Verksamhetsutvecklare
aterfinns i flera regioners styr- och arbetsgrupper. Nagon onskar dock mer hjalp av
verksamhetsutvecklare. Flera har kommunikatorer kopplade till satsningen men nagra saknar det.
Ekonomer namns ocksa som viktiga liksom ledningens stéd i arbetet med satsningen. Andra namner
stodet fran referensgrupper, projektledare, processledare och andra nyckelpersoner i organisationen.
Vissa namner att de har en projektledare for varje insats kopplat till satsningen.

“Vi énskar verkligen en verksamhetsutvecklare, det dr lite tokigt att det dr jag som verksamhetschef som ta ut
mycket statistik och gér diagram” KP fran en mindre region

“Det som slagit mig ndr jag har varit med pd métena dr att det oftast dr en kontaktperson och en frdn
kommunikation som jobbar tétt ihop i mdnga andra regioner, det gér inte vi. SG det kan ju jag sakna” KP fran en
medelstor region

“Ledningsstéd som hjdlper mig med Gterrapportering, hdller i strukturen, hdller i uppféljning, som jag kan
anvédnda som ett bollplank. Innan dess skulle jag std for allt, och jag kénde att tiden inte fanns. Men sedan jag
fick det stodet kdnns det mycket bdttre” KP fran en mindre region

Tre typer av strategier for att organisera arbetet med satsningen

| princip kan man vilja tre strategier for att arbeta med externa/nationella satsningar eller program: 1) en
bottom-up-strategi inom befintlig organisatorisk struktur, 2) en top-down-strategi med en struktur skapad
for en satsning, och 3) en mixad strategi dar vissa delar ar centraliserade respektive delegerade - bade
inom befintlig och tillskapad struktur. De tre strategierna kan kopplas till de tre implementeringsstrategier
vid policy-implementering som inledningsvis beskrevs.

- Bottom-up-strategi — decentraliserat ansvar — oftast inom befintlig organisatorisk struktur

- Top-down-strategi — centraliserat ansvar — oftast med en tillskapad struktur fér en satsning

- Mixad strategi — vissa delar &r centraliserade respektive decentraliserade - bade inom befintlig
och tillskapad struktur

Bottom-up-strategi inom befintlig struktur

Nastan hélften av regionerna har en bottom-up-strategi for att satsningen dar ansvaret for arbete med
forbattring och utveckling ar delegerat till verksamhetsomradets aktdrer inom befintliga organisatoriska
strukturer. Dessa regioner kdannetecknas av att de sager sig ha stor tillit till att verksamheterna hanterar
medlen pa basta satt och att verksamheterna kanner att de har mycket att saga till om.
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En person beskriver vikten av att inte bygga nya stodstrukturer for en tillfallig satsning utan i stallet
anvanda de befintliga. Orsak till delegering till verksamheten &r bl.a. att kontaktpersonen pa strategisk
niva inte har kunskap om verksamheten. En region beskriver att de inte har nadgon statisk organisation
kopplat till satsningen utan anpassar sig till de behov som uppstar.

Tre regioner beskriver en sedan lange etablerad struktur av att arbeta med forbattring och att de inte
behoéver skapa nya strukturer utan kan arbeta med nya satsningar pa liknande satt. En annan
kontaktperson papekar vikten av att ha en forbattringskultur och att féradla vardprocesserna. En sddan
organisering kraver god tillit bade fran verksamhetsnivan gentemot ledningsnivan och vice versa. En
region har ambitionen att bygga upp en organisation som inte styrs av statsbidrag.

Top-down strategi med tillskapad struktur

Ungefar en fjardedel av regionerna anvander en top-down-strategi dar de valt att centralisera ansvaret
for arbetet med satsningen till kontaktpersonen och skapat en stodstruktur specifikt for satsningen. Flera
av dem lyfter det positiva i att det finns nagon som har koll pa satsningen och tid att navigera mellan
nivaer och insatser. Dock kan det bli sarbart att skapa nya strukturer for en enskild satsning da det finns
risk att det efter satsningens slut inte finns medel att uppratthalla strukturen. Andra beskriver att det
ibland blir for komplext att ha sarskilda grupper med manga involverade och att det kan bli svart att fa till
moten sa alla kan narvara. Det kan dven skapa forvantningar pa att de som ar anstallda inom ramen for
satsningen ska ordna det mesta och att t.ex. verksamhetschefer kan luta sig tillbaka och 6verlata arbetet
till dem.

”Det finns dven nackdelar, verksamhetschefer kan ibland luta sig tillbaka. Det mdste ske ett samarbete fér att bli
lyckat och de madste sjdlva sdtta sig in i satsningens omrdden utifrdn sin verksamhet och titta pd vad vi behéver
glra utifran resultaten, sa att inte allt hamnar i processledarens kné” KP fran en mindre region

Mixad strategi — bade centraliserade och delegerade element inom befintlig eller tillskapad
struktur

En tredjedel av regionerna anvander en mixad strategi med element fran bade top-down och bottom-up-
strategierna, dvs. ansvaret for arbetet med férbattring i satsningen sker bade baserat pa centraliserade
och verksamhetsinitierade initiativ. Detaljerna i den mixade strategin varierar dock mellan regionerna.
Flera beskriver att regionen genomfort fordndringar under satsningens gang fran decentraliserade
strategier till mer centrala genom att ta bort satsningsspecifika grupperingar och inférliva dem i
etablerade strukturer eller nya strukturer med bredare fokus.
”DaG gjordes processen om sd att man tog bort den centrala styrgruppen och i stdllet ska insatserna ga in i
ordinarie budgetprocess utifran férvaltningarnas dskande av medel eller prioriteringar av projekt” KP fran en
mellanstor region
| en av de stora regionerna beskrivs det hur besluten kring medlen behandlas centralt utifran politiska
prioriteringar, sedan gar alla medel direkt till verksamheten déar de sjalva far skapa strukturer for att arbeta
med satsningens insatser. | en annan region har man anvant den nationella kunskapsstyrningsstrukturen.

Underlattande och férsvarande faktorer for arbetet med satsningen

Det finns viktiga forutsattningarna for att som region kunna jobba optimalt med satsningen har beskrivna
i form av underlattande och férsvarande faktorer.
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Underlattande faktorer och méjligheter

Flera av svaren pa vad som har underldttat mottagandet av satsningen handlar om organisation,
kommunikation, engagemang och stdd och speglar de utsagor som framkom i fragan om férsvarande
faktorer.

- Tilléimpa helhetstéink och systemperspektiv — kunna kombinera verksamhetsperspektivet och ett
overgripande strategiskt perspektiv

- Kommunikation och samverkan — att ha strategier, forum och natverk for att kunna
kommunicera, samverka och skapa tillit mellan involverade aktérer och nivaer

- Forbdttringskultur och stodjande struktur for forbdttringsarbete

- Stéd fran nationell niva - ett anpassat, ihardigt och personligt stéd fran det nationella teamet

Flera kontaktpersoner papekar vikten av att ha ett helhetstank/systemperspektiv kring satsningen och att
arbeta Over granser. Vikten av att ha bade verksamhetsperspektiv och ett overgripande strategiskt
perspektiv dr dterkommande i intervjuerna. Dock papekar flera att det &r avgérande med bra
kommunikation mellan representanter for dessa perspektiv for att det ska bli optimalt. Har spelar
storleken och komplexiteten inom organisationen roll.

Genom att arbeta tillsammans 6ver nivaer har man lart sig mycket om varandras perspektiv. Den som ar
tillsatt att ha helhetssyn bor ocksa vara insatt i satsningens omrade for att ha mandat att driva satsningen,
alternativt involvera personer med mandat. Vikten av att tillampa ett helhetstank galler daven vardkedjan
fran primarvard till specialistvard och utifran helheten skapa passande strukturer.

”Det har underldttat att vi har ndra till varandra i var region. Det dr inte svdrarbetat, jag har nyckelpersonerna
pG mejlavstand, Idtta att fa fatt i, vi vet vilka vi dr och vi samarbetar” KP fran en medelstor region

Det underlattar om det finns bra samverkanskanaler inom regionen. Det beskrivs hur samverkan mellan
geografiska omraden med olika forutsattningar underlattar arbetet men &ven samverkan med
kunskapsorganisationer, kunskapsnatverk, politiker och andra regioner. Kontaktpersoner fran bade sma
och mellanstora regioner beskriver hur narheten inom deras region och att de kdnner varandra har
underlattat arbetet.

Vikten av tillit betonas, fran verksamheterna och mellan strategisk niva och verksamhetsniva. Det ar viktigt
att ha goda strategier for kommunikation och att ha personer med ratt kunskap och mandat involverade
liksom engagerade medarbetare pa alla nivder. Vikten av intresse, engagemang och kunskap i
forbattringsarbete och verksamhetsutveckling lyfts, ibland ndmns vikten av en “férbdttringskultur”. | vissa
regioner ar forbattring en del av organisationen och styrningen och man uppger att en valetablerad
struktur for forbattring underlattar vid sddana har satsningar.

Att satsningen ar langsiktig och bred ger mojlighet att dels planera mer hallbart, dels kunna vara flexibel
utifran verksamheternas forutsattningar. Det har ocksa funnits mojlighet att testa olika saker som det
annars inte funnits utrymme till. Manga beskriver att hur satsningen bidragit till att sdtta omradet hogt
pa agendan vilket har 6kat statusen for médrahédlsovard och forlossningsvard. Det beskrivs att omradet
fatt storre utrymme i media vilket satt press pa regionerna att agera. Andra beskriver att det har varit
positivt att kunna anvanda pengarna till att anstéalla personal.

“En férdel for oss att satsningen inte dr alltfér detaljerad utan att det finns utrymme fér lokala satsningar*
KP fran en mindre region.
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En majoritet beskriver stodet fran SKR som en underlattande faktor. Flera beskriver hur den strategiska
planen och den frekventa dialogen med SKR via kontaktpersonsméten, dialogmoéten och personlig kontakt
har underlattat arbetet med satsningen.

Kontaktpersonsmoten har fungerat som stod att halla sig a jour med satsningen men framst genom att
erbjuda ett forum for att utbyta erfarenheter och fa inspiration. Det ses som positivt att motena ofta har
ett verksamhetsndra perspektiv, liksom dialogmotena med fokus pa den specifika regionens
forutsattningar for arbetet med satsningen. En person beskriver hur satsningen har bidragit till att den
nationella sammanhallningen starkts.

Kontinuiteten i det nationella teamet, med samma person som ansvarig for satsningen 6ver tid har
mojliggjort utveckling av en tillitsfull och transparent relation och ett personligt tilltal som skapat trygghet
att kunna diskutera fragor pa ett verkningsfullt satt. Rapporterna fran SKR beskrivs som ett verktyg och
stod i dialogen med HR och forvaltning.

“Det har kénts véldigt tryggt, och det har vi kunnat férmedla vidare till personalen. Det dr vdldigt viktigt att skapa
tillit. Och det har inte kéints sG komplicerat” KP fran en mindre region

Forsvarande faktorer och utmaningar

Forsvarande faktorer speglar nagra av de underlattande faktorerna. De svarigheter och utmaningar som
namns ror struktur, mal, langsiktighet, kommunikation och samverkan, férandringsarbete, byte av
nyckelpersoner och fortroende och tillit.

- Svdrigheter att planera langsiktigt — osakerhet och otydligheter forsvarar planering for hallbar
forandring

- Avsaknad av gemensam regional malbild och struktur - for arbetet med satsningen

- Svdrigheter att kommunicera och samverka — 6ver organisatoriska nivaer och granser

- Hantera byten av nyckelpersoner — svart vid dvergangar t.ex. byte av kontaktpersoner eller
administrativa stodpersoner

- Otillrécklig bemanning och tid fér arbetet med satsningen — personal- och tidsbrist samt risker att
belasta verksamhetsniva och skapa undantrangningseffekter forsvarar

- Brister i fértroende och tillit — mellan nivaer t.ex. att medlen gar till ratt andamal

For att kunna planera anses det viktigt att det finns en langsiktighet och en tydlighet kring hur mycket
medel som kommer och vilka krav som ar férenade med dem. Over hilften av kontaktpersonerna lyfter
svarigheterna att planera langsiktigt. En farhaga hos flera géller hur man ska hantera situationen da
satsningen avslutas. Det inférda kravet fran nationell niva pa handlingsplaner har fatt nagra att hantera
utmaningen med langsiktig planering genom att arbeta mer proaktivt. En region har valt att ta en risk
genom att planera och starta insatser innan de &r sdkra pa att regionen har fatt medel. Andra ndmner att
man valt att nya arbetssatt och rutiner som haller over tid eller att framgangsrika insatserna laggs in i
ordinarie budget. Flera papekar avsaknad av en gemensam malbild i regionen och att de dnskar att de
fran borjan satt en tydligare struktur och organisation for mottagandet av medlen i satsningen. Vissa
uppger att de har saknat engagemang fran regionledningen.

“Det dr det hdr med Idngsiktigheten. Vi hoppas att det inte stdller till problem ndr satsningen tar slut, att blir ett
vakuum, eller att man slutar med aktiviteter som man tidigare fatt erséttning fér” KP fran en mindre region
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Andra svarigheter ar kommunikation och samverkan mellan olika nivaer i regionerna. For vissa regioner
har det underlattat att modrahalsovarden ar samorganiserad med kvinnosjukvard och férlossningsvard
medan nagra regioner dar modrahalsovarden ligger inom primarvarden beskriver svarigheter att
kommunicera och samarbeta eftersom de inom primarvarden har ett bredare uppdrag. Komplexiteten i
de storre regionerna forsvarar mojligheterna att na ut till alla och synkronisera processer fran politikerniva
till verksamhetsniva.

“Vi ér sé stora sé det dr mdnga led, bdde politiska och tjéinstemannaled, s@ det dr den stora utmaningen. Kanske
att de som sitter pa hégsta politiska nivé och beslutar om pengarna inte alltid har tillréickligt djup kunskap kring
vad de hdr medlen egentligen ska ga till “ KP fran en stor region

Otillrdcklig bemanning och brist pa tid att arbeta med satsningen samt att man riskerar att belasta
personal och tranga undan mer akut arbete i verksamheten. Andra namner att det ar positivt att medlen
kan anvandas till bemanning medan en annan region inte far anstalla for tillfalliga medel. Andra
svarigheter som namns ar svarigheter med fortroende hos verksamheterna att pengarna gar till ratt
dndamal.

“Vi har upplevt ifradgasdttande och lite irritation. Man kanske inte férstatt var modell ute i verksamheten utan
man tror att man kan fG medel rakt av” KP fran en mellanstor region.

Andra papekar att brist pa kontinuitet ar en forsvarande faktor, dels nar kontaktpersoner byts ut och
overlamningen inte alltid fungerar optimalt, dels nar stoédpersoner inom administrationen byts ut.
Sarbarheten i att mycket ansvar hamnar pa en kontaktperson lyfts. Flera personer beskriver att den arliga
redovisningen tar mycket tid i ansprak och ar komplicerad. En kontaktperson papekar att de saknar
barnhalsovardens perspektiv i satsningen vilket gor att de inte far in hela vardkedjan. Andra efterfragar
mer kompetens fran verksamhetsutvecklare.

Lardomar fran arbetet med satsningen och férandringar over tid

Regionernas organisering av arbetet med satsningen och arbetssattet har fordndrats 6ver tid. Det
tydligaste monstret ar att manga regioner med tiden har byggt en mottagarstruktur och organiserat
arbetet med satsningen anpassad till de regionala forutsattningarna. Lirdomarna 6ver tid sammanfattas
i fyra punkter.

- Organisering av arbetet med satsningen - Viktigt att tidigt skapa en tydlig struktur och en plan,
med tydliga mal och uppfoljning

- Fran otydlig till tydlig struktur — Det behovs en tydlig struktur for att hantera en nationell/extern
satsning

- Frdn fragmentisering mot mer strategiskt fokus — Utvecklingen har gatt fran mer avgransade
projekt mot tydligare strategiska prioriteringar av insatser som ska ge hallbar forandring

- Variation i mottagarstruktur éver tid - Centralisering av stodfunktioner och hantering av medel
inom nagra regioner alt. decentralisering av detsamma inom andra

Otydligt och/eller avsaknad av struktur i bérjan av satsningen

Flera personer beskriver att det var rérigt i borjan och att regionen inte hade en organisation riggad for
att ta emot externa medel fran en satsning. Over hilften av kontaktpersonerna anger att man idag skulle
skapat en tydligare organisering, struktur och styrning fran bérjan. Nagra beskriver att otydligheten har
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resulterat i att man inte uppfattar tydliga effekter av satsningen. Vikten av att fran borjan ge tillrackligt
mandat till kontaktpersonen namns.

“Da hade viriggat en organisation baserat vara erfarenheten. Vi hade ju aldrig jobbat med en sddan hér satsning,
vi var ju en grupp som var viéldigt oférberedda. Hur gér man? Hur ska vi jobba? Nu hade man kunnat tidnka hur
man skulle ha det.” KP fran en stor region.

“Vi skulle ha tydligare mal och tydligt bestémma hur vi skulle félja upp férdndringar. Det saknas processutfall”
KP fran en medelstor region

“Att tidigare haft en riktig plan och ett tydligt mdl och sedan jobba hdrt fér det” KP fran en mindre region

En tredjedel lyfter att de inom regionen skulle ha prioriterat annorlunda for att na langsiktighet och battre
effekt. Andra 6nskar att de fokuserat mer pa projekt som férbattrar for personalen. Nagra lyfter att man
skulle haft en mer langsiktig strategi med storre fokus och farre prioriterade omraden i stallet fér manga
sma forbattringsprojekt.
“Vi skulle ha fokuserat mer och inte ha sG mdnga grupper. Vi skulle ha fokuserat pd kompetensen, medarbetarna
och arbetsmiljén” KP fran en medelstor region

Tydligare struktur och strategiskt fokus har vuxit fram over tid

| senare intervjuer beskriver manga kontaktpersoner hur man har skapat en tydligare och mer
andamalsenlig organisering kring hanteringen av satsningen. Vikten av att organisationen ar
andamalsenlig for att kunna ta emot statliga satsningar lyfts av flera. Efter en tid har flera regioner tagit
ett mer samlat grepp kring satsningen dar det strategiska fokuset far mer utrymme och man har boérjat
arbeta mer proaktivt, nagot som mojliggjorts av att satsningen pagatt en langre tid.

“Vi har strukturerat upp och fértydligat vad vi jobbar med. Satsat pd att fa till en styrgrupp, en gemensam

handlingsplan som gér att vi jobbar tillsammans mot samma mdl och inte enskilda handlingsplaner lite hdr och
var” KP fran en mindre region

Férandring over tid med bade centralisering och decentralisering av ansvaret for satsningen

Vissa kontaktpersoner beskriver att statsbidraget efter en tid hanteras mer av centrala funktioner an i
borjan av satsningen, dvs att pengarna kommer in centralt och att de far anséka om medel i stillet for att
verksamhetsnivan far besluta. Nagon beskriver att foérandringen inneburit att dialogen med
verksamheterna har blivit simre, en annan att det via fler beslutsnivder minskat kontrollen 6ver
budgeten. Inom en region har kunskapsstyrningsorganisationen fatt ett tydligare ansvar for satsningen
vilket gjort att resurser flyttats fran kontaktpersonen. Andra beskriver att de gjort tvdartom och i stdllet for
att decentraliserat genom att besluta att medlen ska ga direkt till verksamheterna:

“I bérjan fick verksamheten medlen och jag som verksamhetschef kunde jag sjélv se. DG var det en intern grupp
som férdelade dem. Nu kommer de in centralt och vi fér ans6ka om medlen. Da dr de en grupp som har hand om
det hdr tillsammans” KP fran en mindre region

“Frén 2019 férdndrades det efter ett beslut av var regiondirektér. Vi skulle férdela ut medlen tdmligen oavkortat
till férvaltningarna och ddrmed upphérde de regiongemensamma projekten. Innan dess kunde vi satsa pd
regiongemensamma utbildningar och hélla ihop det. Men da féréndrades det. Forvaltningarna skulle sjdlva styra
over medlen utifrdn sina behov” KP fran en stor region

Aven kontaktpersoner har bytts ut - frdn att komma fran verksamhetsniva till att vara stationerade pa
regiondvergripande niva dar fler verksamheter ar representerade. Andra beskriver att de har
kompletterat kontaktpersoner pa strategisk niva med personer pa verksamhetsniva.
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Diskussion

Rollen som kontaktperson — regissor/dirigent, stédjare/utférare och/eller natverksspindel?

| satsningen har kontaktpersonen fatt en framtrdadande roll. Kontaktpersonerna har blivit lanken mellan
SKR och de verksamheter i regionerna som berdrs av satsningen. Aven inom regionerna har
kontaktpersonen en samordnande roll och agerar lank vertikalt éver hierarkiska nivaer och horisontellt
mellan olika typer av verksamheter. Kontaktpersonerna innehar en viktig nyckelroll i att underlatta flodet
av information och kunskap mellan méanniskor, grupper och 6ver organisatoriska granser. | den rollen
agerar de som s.k. knowledge brokers eller kunskapsmdklare (Long, 2013), dvs. personer som i sin
gransoverskridande roll formedlar information, 6versatter och tolkar sa alla kan forsta olika budskap. De
kan utgdra en viktig roll i att sammankoppla nyckelaktorer inom verksamhetsnivan och mellan nivaer.
Deras uppgift ar ofta att dverbrygga strukturella gap, dvs mellan aktorer utan en tydlig eller uppenbar
relation (Long, 2013). De har uppgiften att syntetisera aktorsperspektiv fran olika sidor av strukturella
gap, ibland dven bidra med konflikthantering da problem uppstar. Fér det behdvs ett visst matt av tillit,
vilket lyftes i intervjuerna. Rollen kan vara svar och det finns en risk for rolléverbelastning och stress,
speciellt om det saknas stod och forstaelse for de krafter som en person i en gransroll kan utsattas for.

Beroende pa vald strategi kan kontaktpersonen hamna i olika roller och ges olika starkt mandat. Om
personen far ett stérre mandat fran hogre organisatoriska beslutsnivaer gar det att agera mer som en
regissor eller dirigent och darmed kunna paverka implementeringen av satsningen inom regionen. Om
upplagget ar decentraliserat kan kontaktpersonen fa rollen som en natverksspindel som samordnar och
haller kontakten med olika grupperingar och natverk. Om mycket styrs uppifrdn och kontaktpersonen
aterfinns langre ned pa verksamhetsniva, t.ex. som verksamhetsutvecklare nara verksamheten, sa kan
rollen likna mer en utférare eller stodjare av olika forbattringar och forandringar nara verksamhetsgolvet.

Overgripande ménster i regionernas angreppssatt for att arbeta med satsningen

Vi identifierar nagra overgripande monster som fordjupar beskrivningen av de tre strategierna for
policyimplementering som aterfinns i litteraturen, anpassat till det svenska decentraliserade halso-och
sjukvardssystemet.

Nar en bottom-up-strategi var forharskande inom regioner ar ansvaret for implementering av satsningen
i huvudsak decentraliserat inom befintlig organisatorisk linjestruktur och framfor allt anvands existerande
beslutskanaler och kommunikationsarenor. Det kan innebara att medlen direkt fors till verksamhetsniva
for att anvandas utifran verksamhetens behov. Strategin var vanligare inom mindre regioner dar
komplexiteten och antalet aktérer ar mindre och dialogen ar ddrmed lattare. Detta kan eventuellt tyda pa
mer tillit inom systemet (vilket ndmns i intervjuer), kanske for att en stérre personkannedom &r lattare i
mindre regioner med farre aktorer. Det kan vara lattare att ta hansyn till kontext och olika omstandigheter
néar regionens och olika vardverksamheters forutsattningar ar 6verblickbara och kdnda. Har spelar antalet
verksamhetsenheter och andelen privata organisationer roll. Risken med en bottom-up-strategi ar att
synergier gar forlorade och arbete 6ver vardkedjan forsvaras — speciellt om verksamheter ar organiserade
i stuproér. Inom denna strategi var det vanligare att kontaktpersonen aterfanns pa verksamhetsniva.

Nar en top-down-strategi dominerar inom en region ar huvudansvaret fér implementeringen av
satsningen centraliserat, oftast med en tillskapad struktur, nya beslutsstrukturer (styrgrupp) och nya
kommunikationsarenor dven om existerande strukturer och arenor ocksad anvands. Denna strategi var
vanligare i stora och medelstora regioner och initialt i satsningen, for att sedan férandras mot en mer
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mixad strategi i flera regioner. Har kan storleken och komplexiteten spela roll. Det kan beh&vas mer av ett
helikopterperspektiv och mer kontroll nar verksamheterna dr manga och i hogre utstrackning spridda
geografiskt och organisatorisk fragmentiserade, t.ex. med manga privata vardgivare. Inom regioner med
denna strategi var det vanligast att kontaktpersonen sitter pa strategisk niva.

Inom de regioner som anvander en mixad strategi med ansvaret for arbetet med satsningen delvis
centraliserat respektive decentraliserat blir dialogen och kommunikationen mellan bade vertikala och
horisontella nivaer inom regionen valdigt viktig. Att bygga och anvdnda olika natverk underlattar arbetet
med att implementera satsningen. Inom flera regioner beskrivs strategin som nagot som vuxit fram under
satsningens gang for att kunna kombinera verksamhetskdannedom med strategiskt fokus. Det finns dven
regioner som relativt tidigt i satsningen anvidnder en mixad strategi. Har aterfinns alla storlekar pa
regioner, dock med en 6vervikt pa stora och sma regioner. Den mixade strategin liknar en natverksstrategi
for implementering av satsningen pa regional niva. Har ar det vanligare att man har kontaktpersoner pa
bade verksamhetsniva och strategisk niva eller att man har en kontaktperson pa strategisk niva som
jobbar aktivt via grupperingar och natverk. Natverkens prestationer i sig spelar da en viktig roll for
implementering av en satsning (DeGroff & Cargo, 2009) och blir nagot att félja upp for regionerna. Pa
samma satt spelar natverket med kontaktpersoner en vital roll fér implementeringen av satsningen och
hur natverket och dess noder fungerar behover aven foljas upp fran nationell niva, nagot som aven denna
studie bidrar till.

Att fundera vidare kring — Regional niva

1. Vilket externt stod och vilken intern beredskap och struktur behovs for att regionerna ska ha bra
forutsattningar att arbeta med implementering av nationella och andra externt initierade satsningar?

2. Hur kan man ta hansyn till regionernas olika forutsattningar infér utformning av framtida
mottagarstrukturer och implementeringsstrategier? Vad behover vara lika och vad kan variera?

3. Hur fungerar de strategier som regioner och kontaktpersoner har for att 6verbrygga organisatoriska
granser och skapa tillit mellan olika aktorer? Behovs de utvecklas?

4. Implementeringsstrategierna beskrivs i grova drag som top-down, bottom-up och mixade — men hur
ser de forfinade strategierna ut for att skapa strategiskt viktiga havstangseffekter och astadkomma
varaktig forandring inom satsningens forbattringsomraden?

5. Hur kan en kontaktperson stddjas i hanteringen av sina gransroller, de regioninterna och gentemot
nationell niva?

()]

. Ett val fungerande kontaktpersonsnatverk ar en vital del av en nationell implementeringsstrategi -
men natverkets funktion paverkas av de forutsattningar regionerna ger kontaktpersonerna. Hur kan
kontaktpersonfunktionen stodjas, kompletteras och starkas sa att alla regioner nas av det stéd, den
information och det larande som erbjuds? Behdvs mer anpassade strategier for olika regioner?
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