Enkat om forskning, kvalitetsutveckling och
utbildning/fortbildning inom allmanmedicin

Enkaten skickades ut 2024-08-14 som ett formular i Microsoft Forms via chefer med samtliga
medarbetare inom allmanmedicin som malgrupp. En paminnelse gick ut 2024-09-03.

Totalt 70 personer svarade pa enkaten.

Akademiska vardcentraler etablerades inom davarande Landstinget i Varmland &r 2016. Under aren
har det funnits svéarigheter att uppfylla kravprofilen fér de akademiska vardcentralerna samt dven
uppféljningen har varit begrédnsad.

Infér ar 2025 har regionfullméktige beslutat att tilldggsuppdraget som omfattar akademisk vardcentral
tas bort.

De ekonomiska medel som varit avsatta fér akademisk vardcentral finns kvar inom ramen fér vardvalet
och ska framgent anvédndas fér forsknings- och utbildningsinsatser.

Under hésten 2024 kommer en malbeskrivning samt anvisningar och kriterier fér att kunna erhalla
ekonomisk erséttning.

Syftet med den hér enkéten &r att inhdmta idéer och underlag fér en malbeskrivning samt anvisningar
och kriterier. Enkéten riktar sig till alla vardcentraler och professioner inom allménmedicin.

Vi ser fram emot dina svar och vill ha dessa senast den 8 september!

Enkéten &r anonym.

Sammanstallning av enkétsvar

Svaren pa fritextfragor &r sammanstéllda med hjélp av Al (Microsoft Copilot).

Jag arbetar pa

5% 4%
1% Kristinehamn/
10% os=e Nybble
18% Hagfors/Ekshara

2% 2%

4% Rud Torsby

Storfors

1%

2% Molkom

= d
Filipstad

21%

Kronoparken

8%
1 0% Attkanten

Gripen

Verkstaden
A'Vika
Skoghall
2%
ki 1% 1%
Kasernhdjden Tacksfors




Jag arbetar som

5%
18% 14% Kurator

Distriktsskoterska ST-lakare

[
5% = =
- AT-lakare Fotvardst
Sjukskoterska erapeut

2%
2% Psykolog
Annat.

Ar du intresserad av att bedriva forskning inom ramen fér ditt uppdrag?
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Specialist inom allmanmedicin Vardadministrator 5%

Underskoterska

Inom vilket omrade skulle du vilja bedriva forskning?
1. Allmanmedicin: Flera svar pekar pa intresse for allmanmedicin och relaterade specialiteter.

2. Sarbehandling och inkontinens: Nagra svar namner specifikt sdrbehandling och
inkontinens.

3. Psykologisk behandling och hélsopsykologi: Intresse for psykologisk behandling och
halsopsykologi.

4. Smartproblematik, urologi, astma och KOL: Forskning inom dessa specifika medicinska
omraden.

Forebyggande vard och omvardnad: Fokus pa férebyggande vard och omvardnad.
Diabetesvard: Ett svar namner specifikt diabetesvard.

Infektion: Ett svar namner forskning inom infektion.
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Primarvard och fysioterapi: Intresse for primarvard, fysioterapi, dverbelastningsskador och
psykisk ohalsa.

9. SABO/hemsjukvard: Forskning inom sarskilda boenden och hemsjukvard.



10. Patientens egen motivation: Skapa forutsattningar fér forskning inom allménmedicinska

11.

specialiteter med fokus pa patientens egen motivation.

Oppen for forslag: Nagra svar ar dppna for férslag och har annu inte valt en specifik
inriktning.

Har ar en sammanfattning av de olika typer av stod som namndes for att bedriva forskning:

1.
2.
3.

Finansiellt stod: Manga svar betonar behovet av ekonomiskt stéd och battre finansiering.
Avsatt tid: Flera svar nAmner behovet av avsatt arbetstid for att kunna fokusera pa forskning.

Handledning och mentorskap: Behov av coachande stdd, kunniga och pedagogiska
handledare samt mentorer.

Karriarutveckling och tydlighet: Fortydligande av karriarutvecklingsmojligheter och tydlighet
fran regionen om forskningsmajligheter.

Metodstod och hjalp fran experter: Stod fran statistiker och hjalp att etablera kontakter med
universitet.

Utbildning och studiematerial: Mdjlighet till utbildning, studiematerial och
inspirationsforelasningar.

Arbetsbelastning och kreativitet: Battre finansiering fér att minska arbetsbelastningen och
frAmja kreativt tankande.

Lon och arbetsvillkor: Mojlighet att bedriva forskning under arbetstid och samtidigt behalla
16n.

Det verkar finnas ett starkt behov av bade ekonomiskt stéd och avsatt tid, tillsammans med
handledning och tydlighet kring karridrutveckling.

Har dr en sammanfattning av de forskningsomraden som féreslogs av de som inte sjalva var
intresserade av att bedriva forskning:

1.
2.

10.

11.

Attraktivitet och stod for forskning: Gora det lattare och mer attraktivt att bedriva forskning.

Arbetsmiljo och personal: Varfor sjukskoterskor/distriktsskoterskor lamnar Region
Varmland.

Sarvard: Anvandning av medicinsk honung och patientundervisning i sarvard.
Telefonbedémning: Effektiviteten av telefonbedémningar gjorda av I&kare och sjukskoéterskor.

Aldremottagning pa vardcentraler: Liknande program som barnavardscentraler (BVC) for
aldre.

Ekonomiska resurser: Hur ekonomiska resurser borde fordelas for basta maojliga vard.

Psykologiska behandlingar: Anpassning av psykologiska behandlingar fér primarvarden och
gruppbehandlingar.

Effektiva floden: Effektiva arbetsfléden inom varden.
Overdiagnostik: Forskning inom déverdiagnostik.

Halsa och arbetsliv: Arbetslivsinriktad rehabilitering, multikompetenta team for
arbetsférmagebeddmningar, och rekommendationer for snabb atergang i arbete.

Astma och KOL: Forskning inom astma och kroniskt obstruktiv lungsjukdom (KOL).



12. Demenssjukdomar: Forskning inom demens.
13. Diabetes: Forskning inom diabetes.
14. Psykisk ohdlsa och psykoterapi: Varfor psykisk ohalsa 6kar och forskning inom psykoterapi.

Det verkar finnas ett brett spektrum av férslag, med fokus pa bade specifika medicinska omraden och
organisatoriska férbéttringar inom varden.

Ar du intresserad av att bedriva utbildning/fortbildning inom ramen for
ditt uppdrag?

Har ar en sammanfattning av svaren pa fragan om intresse for att bedriva
utbildning/fortbildning:

1. Allmanmedicin: Manga svar visar intresse for att utbilda inom allm&nmedicin, inklusive
handledning av ST-lakare, AT-lakare och lakarstudenter.

2. Specifika medicinska omraden: Intresse for utbildning inom diabetes, sarvard,
smartproblematik, urologi, och psykologisk behandling/halsopsykologi.

3. Primarvard och fysioterapi: Utbildning inom primarvard, fysioterapi, éverbelastningsskador
och psykisk ohalsa.

4. Vardadministration: Ett svar namner intresse for utbildning inom vardadministration.

5. Studentutbildning: Handledning och utbildning av studenter som kommer péa praktik,
inklusive allmanskoéterskor.

6. Psykosocialt arbete: Handledning och utbildning inom psykosocialt arbete, bedémningar och
behandlingar.

7. Forebyggande vard och omvardnad: Utbildning inom férebyggande vard och omvardnad.

8. Oppen for férslag: Nagra svar ar dppna for férslag och har dnnu inte valt en specifik
inriktning.

Det verkar finnas ett brett intresse for att bedriva utbildning och fortbildning inom olika medicinska och
vardrelaterade omraden

Har ar en sammanfattning av de olika typer av stod som namndes for att bedriva
utbildning/fortbildning:

1. Avsatt tid: Manga svar betonar behovet av avsatt tid for att kunna planera, undervisa och
félja upp utbildningsinsatser.



8.

Ekonomiskt stéd: Behov av ekonomisk ersattning och battre finansiering for att mojliggéra
utbildning och minska arbetsbelastningen.

Handledarutbildning och stéd: Aterkommande utbildning i handledningens olika aspekter
och stdd fran kunniga handledare.

Planering och resurser: Tid for planering, bra lokaler, studiematerial och méjlighet att ta del
av aktuell forskning.

Avgransade uppdrag: Méjlighet att ha avgransade utbildningsuppdrag for att kunna fokusera
pa specifika omraden.

Stod fran arbetsgivare: Stdd fran chefer och tydliga ramar fér genomférande av
utbildningsinsatser.

Hospitering och vidareutbildning: Méjlighet till hospitering pa andra enheter och
vidareutbildning.

Lonetillagg: Lonetillagg fér handledning och utbildningsinsatser.

Det verkar finnas ett starkt behov av bade tid och ekonomiskt stéd, tillsammans med
handledarutbildning och resurser foér planering och genomférande.

Har dar en sammanfattning av forslagen pa utbildning/fortbildning fran de som inte sjalva ar
intresserade av att bedriva det:

1.
2.

8.
9.

Primarvardens utveckling: Forslag pa utbildning for att utveckla priméarvarden.

Egenvard: Gruppverksamhet for egenvard inom diabetes och hjartsvikt for att starka
patientens férmaga att hantera sin egen sjukdom.

Sarvard: Flera forslag pa utbildning inom sarvard.

Psykisk ohilsa: Fortbildning inom psykisk ohalsa, bemétande och de vanligaste
diagnoserna.

Hjartsvikt och geriatrik: Utbildning inom hjartsvikt och geriatrik for allmanmedicinare.

Psykosociala problem: Kontinuerlig fortbildning for psykologer och andra behandlare inom
psykosociala problem, inklusive trauma, atproblematik, tvangsproblematik, missbruk,
vulvodyni, langvarig smarta och NPF-anpassningar.

Gruppbehandlingar och metoder: Utbildning i att leda gruppbehandlingar och specifika
metoder som CFT och ISTDP.

Kortisonsprutor: Utbildning i administrering av kortisonsprutor.

Suicid och psykisk ohilsa: Information och utbildning om suicid och psykisk ohalsa.

Det verkar finnas ett brett spektrum av férslag, med fokus pa bade specifika medicinska omraden och
bredare organisatoriska och psykosociala utbildningsbehov.



Ar du intresserad av att bedriva kvalitetsutveckling inom ramen for ditt
uppdrag?

Har ar en sammanfattning av svaren pa fragan om intresse for att bedriva kvalitetsutveckling:

1.
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10.

11.
12.
13.
14.

15.
16.
17.

Allmanmedicin: Manga svar visar intresse for kvalitetsutveckling inom allmanmedicin,
inklusive fléden, tillganglighet och patientsakerhet.

Psykisk ohalsa: Forskning och kvalitetsutveckling inom psykisk ohalsa péa vardcentraler.
Lakemedelsforskrivning: Uppféljning och kvalitetsutveckling av Iakemedelsférskrivning.
Vardadministration: Intresse for kvalitetsutveckling inom vardadministration.
Telefonradgivning: Effektivisering av telefonradgivning, inklusive lakarnas roll.

Primarvard: Fokus pa patientupplevelse och kvalitetssakring inom primarvarden.

Hallbarhet och kloka kliniska val: Kvalitetsutveckling inom hallbarhet och kloka kliniska val.

Diabetes och obesitas: Kvalitetsutveckling inom diabetes, obesitas och alkoholrelaterade
problem.

Sarvard: Flera svar namner intresse for kvalitetsutveckling inom sarvard.

Effektiva floden: Forbattring av fléden inom demensutredningar och omhandertagande, samt
utvardering av 1177-direkt.

Demens: Kvalitetsutveckling inom demensvard.
Psykologisk behandling: Kvalitetsutveckling inom psykologisk behandling.
Overdiagnostik: Forskning och kvalitetsutveckling inom éverdiagnostik och “choosing wisely”.

Socionom/kurator: Kvalitetsutveckling inom yrkesrollen som socionom/kurator inom halso-
och sjukvarden.

Astma och KOL: Kvalitetsutveckling inom astma och KOL.
Forebyggande vard och omvardnad: Fokus pa férebyggande vard och omvardnad.

Standiga forbattringar: Generellt intresse for att standigt utfora forbattringsarbeten for
verksamheten.

Det verkar finnas ett brett spektrum av intressen for kvalitetsutveckling inom olika medicinska och
organisatoriska omraden.



Har ar en sammanfattning av de olika typer av stoéd som namndes for att bedriva
kvalitetsutveckling:

1.

9.

10.

Avsatt tid: Manga svar betonar behovet av avsatt tid for att kunna fokusera pa
kvalitetsutveckling.

Ekonomiskt stod: Behov av ekonomisk ersattning och resurser for att maojliggora
kvalitetsutveckling.

Coachning och mentorskap: Stdd fran coacher och mentorer, samt nagon att bolla idéer
med.

Engagerad chef: En chef som ar engagerad och hjalper till i férbattringsarbetet.

Arbetsgrupper och kollegialt stod: Mojlighet att arbeta tillsammans med kollegor och i
projektgrupper.

Paverkan och delaktighet: Mojlighet att paverka verksamheten lokalt och vara delaktig i
beslut om arbetssatt.

Utbildning och férdjupning: Mdjlighet till vidareutbildning och férdjupning inom respektive
omrade.

Utvardering och forbattring: Tid for att utvardera befintliga arbetssatt och sammanstélla fynd
och forslag.

Resurser och infrastruktur: Tillgang till bra lokaler, studiematerial och teknisk support.

Tydliga ramar och forutsattningar: Klara ramar och férutsattningar for att kunna genomféra
kvalitetsutvecklingsprojekt.

Det verkar finnas ett starkt behov av bade tid och ekonomiskt stéd, tillsammans med coachning och
kollegialt stéd.

Har ar en sammanfattning av férslagen pa kvalitetsutveckling fran de som inte sjalva ar
intresserade av att bedriva det:

1.

Anpassning efter lokala forutsattningar: Vardcentraler Iangre ut fran staderna boér ha frihet
att arbeta pa satt som passar deras unika forutsattningar.

Kontinuerliga utvarderingar: Viktigt med regelbundna utvarderingar av alla férandringar,
bade stora och sma, for att sakerstélla kvalitet.

Stegvis vard och samverkan med psykiatrin: Tydligare riktlinjer for funktionsnedsattningar
och vard for personer med NPF, samt uppféljning och utvardering av behandlingsinsatser.

Hjartsvikt: Forslag pa kvalitetsutveckling inom varden av hjartsvikt.

Uppfoljning av behandlingar: Uppféljning av bade medicinska och psykologiska
behandlingar pa vardcentraler.

Det verkar finnas ett starkt fokus pa att anpassa varden efter lokala behov och att kontinuerligt
utvérdera och férbéttra vardinsatser.

Har ar en sammanfattning av svaren pa fragan om hur utbildningsmiljon kan starkas pa
arbetsplatsen:

1.

Tydliga utbildningsmal: Utforma tydliga mal och anvand bade interna och externa utbildare.



2. Frekventa utbildningstillfallen: Ha mindre, regelbundna utbildningstillféllen inom olika
omraden.

3. Fortsatta med befintliga méten: Fortsatt med onsdagsmaétena och andra regelbundna
moten.

4. Frihet under ansvar: Ge medarbetarna frihet under ansvar.

5. Tydlighet och kvalitet: Var tydlig med utbildningsmdjligheter och forbattra kvaliteten pa
befintliga utbildningar.

6. Mindre grupper och avsatt tid: Ha mindre utbildningsgrupper och avsatt specifik tid for
utbildning.

7. Handledning och produktion: Inkludera handledning i det dagliga arbetet.

8. Lakarmoten och AT-ldkare: Sakerstall att Iakarmoten halls aven vid 1ag bemanning och
fortsatt ha AT-lakare pa plats.

9. Veckovisa kunskapstraffar: Ha regelbundna kunskapstraffar for att diskutera fall och
symtom.

10. Strukturerad vidareutbildning: Ha en strukturerad form for vidareutbildning, som
studiecirklar och auskultationer.

11. Interprofessionell utbildning: Mgjliggor utbildning tillsammans mellan olika professioner.
12. Battre bemanning: Forbattra bemanningen for att mojliggéra utbildning och reflektion.
13. Tid och resurser: Avsatt tid och resurser for utbildning och fortbildning.

14. Kontinuerliga externa utbildningar: Oka samarbetet och utbytet mellan kompetenser inom
regionen.

15. Involvera medarbetare: Involvera medarbetare i forbattringsarbetet och tillvarata deras
kompetens.

Sammanfattningsvis handlar det om att skapa en strukturerad och tydlig utbildningsmiljé med
regelbundna tillfallen, avsatt tid, och béttre bemanning for att méjliggéra kontinuerlig utveckling och
ldrande.

Mottagande av studenter ingar i grunduppdraget for alla vardcentraler
och det omfattar mottagande av alla professioner. Bér mottagandet a...




Har ar en sammanfattning av forslagen pa eventuell premiering:

1.
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11.

12.

13.

Ekonomisk ersattning: Ge ekonomisk ersattning till vardcentraler som tar emot studenter,
eller avdrag om de inte gor det.

Synlig erséattning: Sakerstall att ersattningen blir synlig och tillfaller den mottagande enheten.

Hogre 16n: Erbjud hdgre 16n for att locka personal och skapa resurser for studentanpassade
mottagningar.

Tid och resurser: Avsatt mer tid och resurser fér handledning, inklusive l6netillagg till
huvudhandledare och méjlighet att ga kurser.

Utbildningspott: Skapa en utbildningspott for att finansiera kurser och utbildningar.
Studentrum: Inratta studentrum med datorer och litteratur pa arbetsplatsen.
Forelasningstid: Avsatt tid for forelasningar.

Minskade produktionskrav: Minska produktionskraven under handledningsperioden.

Uppskattning och erkdnnande: Visa uppskattning och erkannande for handledare, bade
ekonomiskt och genom att lyfta fram deras insatser.

. Fortsatt ekonomiskt stod: Fortsatt med ekonomiskt stdd fran regionen for att hantera

arbetsbelastningen med studenter.

Anpassade nyckeltal: Anpassa nyckeltal och bemanningsberakningar for att inte missgynna
enheter som tar emot studenter.

Kollegialt stod: Sakerstall att det finns tillrackligt med kollegor pa arbetsplatsen for att
hantera studentmottagandet.

Premiering till personalgruppen: Anvand premiering for att finansiera studiebesok eller
forelasningar for hela personalgruppen.

Sammanfattningsvis handlar férslagen om att ge ekonomiska incitament, avsétta tid och resurser for
handledning, och visa uppskattning fér de som engagerar sig i studentmottagandet

Har ar en sammanfattning av svaren pa fragan “Har du nagot 6vrigt du vill delge kring de
aktuella fragestéllningarna?”:

1.

Skepticism mot enkater: Enkater anses ofta onddiga och ineffektiva, da svaren redan finns
hos erfarna medarbetare inom primarvarden.

Vikten av utvardering: Det ar viktigt att utvardera olika insatser.

Fokusera pa grunduppdraget: Ett rimligt grunduppdrag (mindre &n 1500 patienter per
specialist pa heltid) ar avgérande for att verksamheten ska fungera bra.

Fordelning av skoterskestudenter: Om akademiska vardcentraler inte finns kvar, bor
skoterskestudenter fordelas jamlikt baserat pa antalet skoterskor per arbetsplats.

Kvalitet framfor kvantitet: Att ta emot studenter bor géras med fokus pa kvalitet, inte
kvantitet.

Oklarheter i enkéaten: Vissa fragor i enkaten var oklara eller svara att forsta.

Akademiska vardcentraler: Den ursprungliga tanken med akademiska vardcentraler ar inte
realistisk pa grund av brist pa forskningsaktiva. En enhet med hogre forskningsgrad kan vara
en l8sning.



10.

Respekt for verksamheternas kapacitet: Respektera verksamheternas maojlighet att ta emot
studenter och premiera de som gor det. Centrala resurser till forskning ersétter inte denna
insats.

Arbetsbelastning och arbetsmiljo: Regionen boér tanka pa vad som laggs pa respektive
personalkategorier och sakerstalla att det finns tid och mdjligheter att utféra jobbet pa ett bra
satt.

Utvecklingsmojligheter for anstéllda: Ge anstdllda mdojlighet att studera med bibehallen 16n
for att framja utveckling och 6ka arbetsgladjen.




