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Bakgrund och uppdrag

Riktade halsosamtal ar en metod for att uppmarksamma invanare pa levnadsvanornas betydelse
for att forebygga och behandla sjukdomar. Region Jonkdping och flera andra regioner har
utvecklat ett digitalt stod speciellt anpassat for metoden. Fragan lyftes till Inera om att utveckla
och erbjuda en nationell tjanst som stéd for riktade halsosamtal. Inera har tidigare genomfoért en
forstudie med syfte att belysa forutsattningar for att realisera forslaget. En intresseanmalan
skickades darefter ut till regionerna med sista svarsdatum i februari 2023 och 18 regioner
tackade ja. | underlaget till intresseanmalan papekades att det fanns ett behov av att utreda
juridiska och tekniska fragor innan en avsiktsforklaring togs fram. En fordjupad analys har darfor
pagatt under hosten 2023 och detta ar rapporten fran den férdjupade analysen.

Arbetsmetod och deltagare

Utredningen har arbetat bade internt inom Inera och externt med representanter fran de
regioner som har intresse for fragan. Ett stort och viktigt stod i arbetet har kommit fran det
nationella natverket Halsoframjande hélso- och sjukvard (HFS) som verkar for att forstarka halso-
och sjukvardens insatser for att bidra till en god och jamlik halsa genom férebyggande insatser
pa befolkningsniva. HFS har en temagrupp for riktade halsosamtal som har bidragit med
kunskap till utredningen, framfoér allt genom gruppens ordférande Lisbeth Johansson.
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Utover HFS-natverket har utredningen haft méten med enskilda regioner for att héra mer om
hur de arbetar och vill arbeta med riktade halsosamtal och hur deras digitala stod ser ut i
nulaget. Utredningen har ocksa ett par ganger under hosten kallat till nationella méten med
sammanlagt ett 90-tal deltagare fran hela landet som i olika roller &r involverade i arbetet med
riktade halsosamtal. En forteckning 6ver vilka som deltagit i utredningen fran regionerna finns i
det avslutande kapitlet.

Pa Inera har utredningen tagit hjalp frdn kompetenser inom omraden som IT-arkitektur, juridik
och férvaltning av digitala tjanster. Inera utvecklar och forvaltar ett stort antal tjanster for
regionernas rakning. Varje ny tjanst kraver en omfattande plan for utveckling och férvaltning som
omfattar exempelvis sakerhetskrav, behov av integrationer mot regionala system, hantering av
personuppgifter och anvandarvanlighet. Utifran planerna uppskattas tjanstens kostnader som
darefter fordelas bland de regioner som ska anvanda tjansten.

Ansvariga for utredningen pa Inera har varit Maria Ekendahl och Brita Nilsson Engstréom. Tidigare
arbete med intresseanmalan leddes av Eva Lindholm.

Sammanfattning och slutsatser

Riktade halsosamtal ar en metod for halsoframjande arbete som har bevisade effekter i
forskning. Manga regioner bedriver redan riktade halsosamtal, och i stort sett alla har planer pa
att gora det. Det finns ett nationellt natverk, Halsoframjande halso- och sjukvard (HFS), som ger
nationellt stdd via en temagrupp om riktade halsosamtal. Dar finns exempelvis en nationellt
overenskommen samling basfragor som bor anvandas i de enkater som invanaren besvarar infor
och under samtalet.

I nulaget har flera regioner egna webbstdd som de ar néjda med. De kan dock se en mdjlig
framtida nytta med att ett nationellt forvaltat stdd ersatter regionala stdd, forutsatt att ett
nationellt stéd blir lika bra som de regionala. Andra regioner saknar ett sammanhallet webbstod.
Nagra 6nskar ett sddant medan andra foredrar att kombinera olika system och tjanster som
redan finns for att stodja processen. Ett par regioner har inte kommit igang alls med riktade
halsosamtal, antingen for att de saknar digitalt stod eller for att regionen annu inte fattat beslut. |
Region Stockholm bedrivs exempelvis samtalen i nulaget som en del av ett forskningsprojekt.

Det finns flera gemensamma moment som regionerna tillampar i sina processer for riktade
halsosamtal. Men det finns ocksad manga regionala variationer. Utredningens bedémning ar att
skillnaderna ar sa pass stora att det i dagslaget inte ar rationellt att féresla att Inera utvecklar och
forvaltar ett helt sammanhallet webbstdd specifikt for riktade halsosamtal. En sadan tjanst, eller
produkt, skulle bli tids- och kostnadskravande pa grund av ett stort behov av lokala anpassningar
och integrationer med regionala system. Om lokala anpassningar och integrationer inte gors sa
finns istallet risk for att ett nationellt stod blir betydligt samre for anvandarna an de regionala
som finns idag. Flera regioner har stéd som de ar ndéjda med i dagslaget.
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Utredningen foreslar darfor inte en avsiktsforklaring om en nationell ny tjanst i nulaget. | stallet
ar forslaget att regionerna, utifran de egna behoven, kombinerar befintliga regionala system och
tjanster med befintliga nationella 1177-tjanster. Pa langre sikt, om arbetet blir &nnu mer enhetligt
over landet skulle fragan om en nationell tjanst kunna lyftas igen. Utredningen foreslar att
personal som arbetar med riktade halsosamtal deltar i de anvandarforum som finns for olika
1177-tjanster for att dar kunna fora fram sina behov och fa ta del av nyheter i tjansterna.

Utredningen ser att det finns fyra alternativ for det mest naraliggande arbetet med riktade
halsosamtal. De regioner som har fungerande webbstdd for riktade halsosamtal kan fortsatta
anvanda dem, men samtidigt engagera sig i de nationella tjansternas anvandarforum och
fortsatta driva arbetet om riktade halsosamtal mot stérre nationell enhetlighet. De regioner som
saknar egenutvecklade webbstdd kan anvanda sig av befintliga nationella tjanster i kombination
med egna system. De kan ocksa kontakta andra regioner for att diskutera ateranvandning av
deras befintliga webbstod, nagot som flera redan har gjort. Ett fjarde alternativ ar att vanda sig
till sina regionala systemleverantdrer och underséka mojligheten till utveckling via dem. Det
skulle ocksa kunna leda till battre integrationer mellan webbstéden och andra regionala system
som journalsystem och system for laboratorieverksamheten, vilket skulle ge 6kad anvandarnytta.

Om riktade halsosamtal

Riktade halsosamtal ar en svensk metod for att inom primarvarden tidigt fanga upp invanare
som har risk for att utveckla hjart-karlsjukdomar eller diabetes typ 2 och darmed kunna erbjuda
dem insatser som minskar riskerna for och dédligheten i dessa sjukdomar. Metoden som i vissa
delar av landet har tillampats sedan mitten av 1980-talet innebar att vard- och halsocentraler
bjuder in alla invanare i vissa aldrar (exempelvis 40, 50 och 60 ar) for ett samtal med en utbildad
samtalsledare pa vard- eller halsocentralen. Det systematiska arbetssattet dar man bjuder in alla
och inte framst de som redan har kanda risker eller diagnoser har likheter med arbetssatt inom
svensk modra- och barnhalsovard liksom inom folktandvarden. Nyttan som uppstar av att bjuda
in brett, istallet for att valja ut invanare med redan kanda halsorisker, brukar beskrivas som

den "preventiva paradoxen”. For att paverka sjukdomsutveckling i befolkningen ar det relevant
att gora insatser for det stora antalet invanare som endast har en mattlig risk, eftersom den
gruppen ar storst och darfor ocksa genererar flest sjukdomsfall om de inte forebyggs.

Den svenska modellen fér Riktade halsosamtal beskrivs som metod i det nationella
vardprogrammet for levnadsvanor som tagits fram av det nationella programomradet for
levnadsvanor (NPO-L) som fokuserar pa de fyra levnadsvanor som Socialstyrelsen prioriterar
inom ramen for Nationella riktlinjer for prevention och behandling vid ohdlsosamma
levnadsvanor: tobaksbruk, riskbruk alkohol, otillrdcklig fysisk aktivitet och ohalsosamma
matvanor. | augusti 2022 levererade en oberoende expertgrupp en systematisk
kunskapsgenomgang av effekter av den svenska modellen for Riktade halsosamtal. Slutsatsen
var att Riktade halsosamtal leder till stora effekter och till minskad for tidig dédlighet, bade totalt
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och i hjartkarlsjukdom. Positiva effekter sags ocksa i form av exempelvis mindre midjematt, lagre
blodtryck, kolesterolnivaer, faste-blodsocker och BMI, samt forbattrade matvanor.

| Sverige, liksom i 6vriga hoginkomstlander i vastvarlden har antalet personer som dor fére 85 ari
hjartinfarkt halverats de senaste decennierna. Men trots denna stora nedgang ar
socioekonomiska skillnader oférandrade, och grupper med lag inkomst eller utbildning har
fortsatt 50 procent hogre risk att insjukna och dé i hjartinfarkt och stroke an de med hég. De
riktade halsosamtalen har som arbetsmetod att aktivt arbeta med att na fram till och genomféra
halsosamtal aven med dessa grupper, vilket ar en del av framgangsfaktorn for metoden.

Socialstyrelsen har vid ett flertal tillfallen pavisat evidens for effekt av radgivande samtal for
fysisk aktivitet och alkoholintag, samt av kvalificerat radgivande samtal for rékning och matvanor.
Det beskrivs bland annat i Socialstyrelsens rapport "Nationella riktlinjer for prevention och
behandling vid ohdlsosamma levnadsvanor”. Det finns daremot ingen evidens, varken nationellt
eller internationellt, for att allmanna halsokontroller ger nagot resultat. Det ar kontroller dar
invanare inbjuds till en allman och ofta omfattande, halsoundersdkning med fokus pa
provtagning/undersokning for tidig upptackt av sjukdom eller riskfaktorer avseende flera olika
sjukdomar och kroppsfunktioner. Det ar alltsa en stor skillnad i effekt mellan allmanna
halsokontroller med fokus pa provtagning och riktade halsosamtal dar provtagning ar en del av
ett val forberett mote med halso- och sjukvardspersonal.

Om processen

For att se 6ver maojligheten att ta fram ett nationellt webbstdd har utredningen diskuterat hur
arbetsprocessen som ska stodjas ser ut, bade i enskilda och i gegmensamma méten med
regionerna. | korthet omfattar processen for riktade halsosamtal foljande steg som utfors av
olika roller pa en vard- eller hélsocentral:

e Hitta och fa fram kontaktuppgifter till de listade patienter som ska bjudas in till frivilligt
halsosamtal (exempelvis alla som fyllt 50 ar under det senaste aret).

e Skicka en inbjudan till urvalet av invanare. Detta gors ofta bade digitalt och per post for
att na ut brett.

e Mojliggora for invanaren att boka tid sjalv, digitalt eller per telefon. Detta kombineras i
flera regioner med att en sjukskoterska ringer upp de patienter som inte har besvarat
inbjudan, for att via telefon informera mer om majligheten och for att kunna hjalpa till
med tidbokningen.

e Formedla ett eller flera enkatformular om livsstil som invanaren ombeds att fylla i fore
besoket. Detta gors bade digitalt och per post. | flera regioner har invanare ocksa
mojlighet att besoka en vard- eller halsocentral och pa plats fa hjalp med att fylla i
enkatformular.
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e Mojliggora for invanaren att fa tid for provtagning hos ett labb. Detta sker inte i alla
regioner men i flertalet.

e Genomféra halsosamtalet och for in kompletterande uppgifter som langd, vikt och svar
pa tillkommande fragor fran samtalsledaren. Som stod fér samtalet visas oftast en grafisk
presentation av invanarens resultat fran enkater och prover upp. Tva grafiska
presentationer dominerar 6ver landet, antingen den som kallas Halsokurva eller den som
kallas Stjarnprofil.

e Dokumentera i webbstddet samt i journalsystemet. Integrationer saknas i regel mellan
dessa tva, samt mellan labbsystem och webbstodet.

e Anvanda data fran webbstddet for lokal och regional statistik dver genomférda
halsosamtal.

o Overféra data frdn webbstddet till regionala forskningsdatalager.

Nulage

Riktade halsosamtal erbjuds i mer an halften av landets regioner och flertalet 6vriga regioner har
tagit beslut om att infora modellen inom de narmaste aren. En modell for riktade halsosamtal
har utvecklats sedan mitten av 1980-talet da arbete startades parallellt i Jonkoping och i
Vasterbotten och i dessa regioner har mycket forskning ocksa bedrivits pa resultaten. Dessa
regioner anvander regionalt framtagna webbaserade stdd for arbetet som majliggor att personal
exempelvis kan bjuda in till samtal, hantera frageformular och fa fram statistik ur stédet, samt
exportera data for forskningsandamal. Nyligen har region Skane ocksa tagit fram ett sadant
webbstéd. Vastmanland, Sérmland, Halland har egna stéd som de samarbetar om. Aven
Norrbotten har ett stéd som bygger pa Vasterbottens arbete. Ovriga regioner arbetar antingen
genom att kombinera olika digitala tjanster fran 1177 med funktioner i sina verksamhetssystem,
eller genom att kombinera digitala tjanster med pappersstdd, exempelvis for de formular som
invanaren fyller i.

Flera regioner har visat intresse for att fa ta del av andra regioners webbstod, exempelvis det i
Jonkoping, och i samband med det gjordes 2022 en genomgang och en analys inom Inera om
moijligheten for att ta fram en nationell I6sning som resulterade i en intresseanmalan till landets
regioner. Alla utom Region Stockholm och Region Skane svarade ja. | Region Stockholm fanns da
inget beslut om att arbeta med riktade halsosamtal, men ett forskningsprojekt pagar numera
inom omradet. Region Skane hade precis fattat beslut om och bérjat ta fram ett eget webbstod
som nu anvands.

Vid ett av de nationella méten som utredningen bjod in till fick deltagarna svara pa fragor via
Mentimeter. En fraga géllde hur arbetet utfors i dagslaget.
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Hur arbetar ni just nu?

Med Med visst Med ett eget Annat
pappersstéd webbstod webbstod
for utrakning tex formular for hela
podng processen

Bildtext: Svar fran gruppen den 24 oktober 2023.

En annan fraga gallde vad man sag framfor sig av ett nationellt webbstéd.

Vad efterfragar ni?

2
Ett integrerat Moduler som Nagot av
webbstod for kan dem
hela kombineras
processen

Bildtext: Svar fran férmiddagsgruppen den 26 oktober 2023,
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Vad efterfragar ni?

5
Ett integrerat Moduler som Nagot av
webbstod for kan dem
hela kombineras
processen

Bildtext: Svar fran eftermiddagsgruppen den 26 oktober 2023.

Utredningsfragor och resultat

Tva lésningsalternativ
Utredningen har fokuserat pa tva alternativ for ett nationellt digitalt stod for riktade halsosamtal.

e Ett alternativ ar ett sammanhallet webbstod for hela processen, vilket ocksa ar det som
den tidigare intresseanmalan beskrivit.

e Ett annat alternativ ar att kombinera olika digitala tjanster som redan finns inom framfér
allt 1177-omradet till ett digitalt stod for processen med riktade halsosamtal.

Alternativen har olika fér- och nackdelar. Dessa har beskrivits bade av regionernas deltagare och
av de kompetenser inom Inera som deltagit i utredningen. Har sammanfattas de viktigaste.

Sammanhallet webbstéd

Den huvudsakliga fordelen med ett sammanhdllet webbstdd ar framfor allt just det att det ar
sammanhallet och att det avser att stddja en hel process inom samma produkt, fran ax till limpa.
De regionala sammanhallna webbstoden beskrivs ge en positiv upplevelse for anvandaren som
kan logga in pa ett stalle och skota hela processen i samma stod. Region Skane har i utredningen
berattat om hur man i férvaltningen av sitt relativt nyutvecklade stod arbetar aktivt och I6pande
med att gora justeringar och forbattringar i stodet utifran synpunkter fran anvandare, bade om
stort och smatt.
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De tva huvudsakliga nackdelarna med nationell produkt ar att det finns en rad regionala
variationer i hur processen utférs, samt att det kravs en stor mangd integrationer med olika
regionala system for att produkten ska upplevas som just sammanhallen. Om dessa regionala
integrationer och anpassningar gors blir det tids- och resurskravande for regionerna nar de ska
samfinansiera en nationell tjanst och samtidigt géra sin del av integrationerna. Om anpassningar
och integrationer inte gérs kommer funktionalitet som regionerna idag har i sina stod att
forsvinna och stédet kommer inte att vara lika anpassat efter varje regions behov. Ett exempel ar
att Region Jonkopings webbstdd har en knapp for inbjudningar som leder direkt till en bestallning
pa ett lokalt tryckeri som skriver och skickar ut inbjudningar med post.

Bilderna nedan visar hur processen beskrivits fér Region Jonképing och hur regionala och
nationella system skulle behdva samspela vid en nationell tjanst som utgdr frdn samma process.

Héalsosamtal fér vuxna - Nulage T N
Aktorer:
@ Invanare
(invanare med e-legitimation Qﬁctjflgrlg‘rsetratm

It ko b 1177 @®Vardadministrator
am farrnulas att A

besvara

\.. Invanare utan e-legitimation

L Y. ' Y. " J

‘ [ I Hantering av halsosamtal

‘O.Z. Inhamtning av statistik
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Pey
kontaktuppgifter for
nvanare

m‘_ .
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SAMTALSANTECKNINGAR
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[IE

Uppfaljning

Admin Eyller i
Regionens lokala halsoenkit

e — 21 2YSystem

Notis om
halsoenkit

Invanare

Bildtext: Ovre bilden visar process och aktérer i Region J6nkdpings webbstdd. Nedre bilden visar
nationella och regionala system i en sammanhadllen tjdnst. Fran den férstudie som ledde till en
intresseanmadlan 2022/2023.

Webbstod i form av kombinerade tjanster som moduler

Det finns redan flera nationella 1177-tjdnster som anvands av regionerna i arbetet med riktade
halsosamtal. Ett exempel &r att inbjudan ofta skickas som en digital kallelse till invanarens inkorg
i 1177. Ett annat exempel ar att vissa regioner tar fram sina enkatformular i tjansten 1177
Formularhantering. Invanaren har ocksa mojlighet att ta del av sin dokumentation via tjansten
1177 Journal.

Huvudsakliga fordelar med att skapa ett digitalt stod for processen genom att anvanda och
vidareutveckla befintliga tjanster som moduler i ett stdd ar framfor allt tids- och
kostnadseffektivitet. Grundutvecklingen ar redan gjort och gemensam férvaltning ar etablerad.
Resultatet blir inte en ny produkt eller tjdnst som ska konkurrera med andra och som drar helt
egna resurser. En annan férdel ar att personal som arbetar med riktade halsosamtal pa vard-
eller hdlsocentraler aven arbetar med annan vard och da kan anvanda samma digitala verktyg.

Nackdelarna ar att upplevelsen av ett sammanhallet stod inte uppnas lika latt och att regionerna
behdver ha vissa delar av stodet kvar i sina regionala system. Befintliga nationella tjanster
behover ocksa utvecklas for att battre stodja processen for riktade halsosamtal, vilket kan ta tid.

Utredningens slutsatser
Den fordjupade analysen har visat att férdelarna med att kombinera befintliga tjanster som
moduler i ett processtdd 6vervager nackdelarna och den I6sningen ar darfér utredningens
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forslag. Att ta fram en ny nationell produkt fér processen med riktade halsosamtal skulle bli tids-
och kostnadskravande i nulaget och leda till en nationell tjdnst som kommer att krdva manga
integrationer och manga regionala anpassningar trots det nationella anslaget. Méjligen kan detta
foérandras over tid, om regionerna ror sig mot ett annu mer likartat arbetssatt och minskar de
regionala variationer som finns i dagslaget.

Utredningen ser inte att det i nulaget ar motiverat att ga ut med en avsiktsforklaring till alla
regioner om en sammanhallen tjanst. Det ar inte heller ratt Iage att efterfrdga samlad
finansiering fran regionerna for det andra alternativet, att utveckla befintliga tjanster. Det finns
tva skal for detta. Regionerna har anstrangda budgetar och det pagar en granskning av
Lakemedelsverket nar det galler Ineras tjanster och vilka av delar som ska klassas som nationella
medicinska informationssystem (NMI), medicintekniska produkter eller en kombination av dessa.
Innan denna granskning och uppdatering av klassningen ar klar finns det inte utrymme inom
tjdnsternas forvaltningar for att arbeta med nyutveckling.

Utredningen ser daremot att det finns en potential i att all regional personal som arbetar med
riktade halsosamtal i regionerna boérjar ingd i de anvandarforum som redan finns fér 1177-
tjansterna. De kan dar bidra med sina 6nskemal i den behovsinventering och
utvecklingsplanering som sker I6pande. Den kanske viktigaste tjansten ar 1177
Formularhantering som tekniskt skulle kunna stddja det arbete som HFS redan gér pa nationell
niva med standardiserade och evidensbaserade nationella frageformular. Tjansten mojliggor
aven regionala tillaggsfragor som flera regioner efterfragar. Viss funktionalitet som behovs for
riktade halsosamtal saknas i tjansten idag, men skulle kunna utvecklas pa sikt. Behoven for
riktade halsosamtal liknar i flera delar de behov som finns i tjansten NAFS, nationell plattform for
strukturerade patientrapporterade data, och dar utveckling av formularhanteringen redan ar
inplanerad.

Det finns ocksa delar i processen dar utredningen ser att Ineras tjanster skulle kunna utnyttjas
battre an idag. Ett exempel ar 1177 Journal dar manga regioner dokumenterar ganska lite fran
halsosamtalet. For de invanare som anvander digitala tjdnster ar journalen en viktig
samlingsplats dit man kan dtervdanda och ta del av sin historik ndr som helst. Att enas om en mer
fullstandig dokumentation som dven omfattar den grafiska presentationen fran halsosamtalet
skulle kunna ge 6kad invanarnytta. Ett annat exempel &r information, inbjudningar och enkater
pa latt svenska och eventuellt dven pa andra sprak, dar redaktionen for 1177.se skulle kunna
bidra mer an idag.

Det finns andra delar i processen som till sin natur inte ar helt digitala vilket gor att Inera inte ar
ratt aktor for att stodja just dessa delar. Ett exempel ar att processen i manga regioner omfattar
att ringa runt till de invanare som inte har svarat pa inbjudan och informera, i syfte att 6ka
andelen deltagare bland befolkningsgrupper som annars inte hade kommit. Ett annat exempel ar
mojligheten for invanare att fa komma till vard- eller halsocentralen och pa plats fa hjalp med att
fylla i sin halsoenkat.
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Det finns ocksa delar som lampar sig bast att utfora i regionala system, som att ta fram listor
Over aktuella patienter och om de har tackat ja eller nej, koppling till tryckerier for utskrift och
utskick, samt dokumentation av samtalen.

Sammanfattningsvis ar utredningens forslag darfor att personal som arbetar med riktade
halsosamtal anmaler sig till de anvandargrupper som finns for olika 1177-tjanster och samtidigt
gemensamt fortsatter att forma processen for riktade halsosamtal for att se om det gar att ensa
den ytterligare. De regioner som redan har fungerande webbstdd kan fortsatta att anvanda
dessa medan regioner som saknar egna webbstdd har ett par olika val i nuldget. Man kan bérja
anvanda 1177-tjanster och ta hjalp av andra regioner som redan arbetar sa. Man kan kontakta
nagon av de regioner som har ett webbstod och gora en éverenskommelse om att ateranvanda
den kod de har anvant och ta deras hjalp vid ett inférande. Man kan diskutera med sina
leverantorer av verksamhetssystem i halso- och sjukvarden om mojligheten att de tar fram ett
gemensamt stod for sina kunder.

Juridisk fraga

| samband med den tidigare intresseanmalan lyftes en juridisk fraga som har tagits vidare i
denna férdjupade analys. Den gallde att sakerstalla att riktade halsosamtal kan ses som en del av
primarvardens uppdrag inom halso- och sjukvard. Svaret ar ja, eftersom ett uppdrag for
primarvarden enligt halso- och sjukvardslagen ar att tillhandahalla férebyggande insatser bade
utifran befolkningens behov och patienternas individuella behov. | den proposition som foregick
lagen sags ocksa att huvudmannen har ett totalansvar som innebar att de ska kartlagga behov
och darefter vidta eller initiera halsoframjande atgarder.

Deltagare fran regionerna

Utredningen vill rikta ett stort tack till alla som deltagit i olika méten for att beskriva sina behov,
visa sina befintliga webbstdd och diskutera framtida mojligheter. Deltagarna fran de
gemensamma nationella motena listas nedan utan inbérdes ordning. Tack ocksa till ytterligare
deltagare vid mindre moten fran regionerna Jénkoping, Vasterbotten, Skane, Vastmanland,
Sérmland, Halland, Norrbotten och Gavleborg. Och ett stort tack till temagruppen for riktade
halsosamtal inom det nationella natverket Halsoframjande halso- och sjukvard (HFS).

Cecilia Hellberg, Region Vasterbotten Malin Sand, Folkhalsostrateg, Region Maria Elgstrand, verksamhetschef, Region
Norrbotten Ostergétiand

Anders Danielsson, IT-ndra férvaltning, Region
Vastmanland. Veronica Ostling, verksamhetsutvecklare Hanna Augustsson, projektledare
primérvéarden, region Gotland forsoksverksamhet med Riktade Halsosamtal,
Region Stockholm

Maria Petersson, projektledare IT, Region
Kalmar Carina Weckfors, kvalitetskontroller 1177 i
Vastra Gétaland Magdalena Hellerstedt, Objektledare
Invanartjénster, Region Kronoberg
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Lena Ek, jag arbetar som som strateg med
ansvar foér halsoframjande och
sjukdomsférebyggande atgarder i Vastra
Gétalandsregionen

Helena Holmgren, samordnare Halso o
sjukvardsférvaltningen, Region Stockholm

Andrea Friedl, Region Stockholm

Brita Nilsson Engstrém, utredare pa Inera.

Ann-Sofie Ardfelt, Funktionsledare VGR ansvar
for interaktion med Invénare och patient

Victoria Knudsen Férvaltningsledare 1177/
digitala tjanster Region vastmanland

Gerthi PerssonfolkhdlsostrategRegion Blekinge
Brita Nilsson Engstrém, utredare pd Inera

Elisabet Drugge, verksamhetsutvecklare
halsofrémjande hélso-och sjukvéard Region
Gotland

Elisabeth Strémblad, samordnar arbetet med
riktade halsosamtal i Region Jamtland
Harjedalen

Johanna Rydenlund , sjukskéterska, Region
Skéne

Maria Nordin Region Halland,
verksamhetsutvecklare i nérsjukvérden

Catharina Nordin, Férvaltningsledare FO
Digital vérd i Region Norrbotten. Norrbottens
hélsosamtal ingér i den férvaltningen.

Jenny LeksellUtvecklingsledare fér Riktade
halsosamtal | Region
OstergétlandSjuksksterska som héller RHS p&
Vérdcentral

Anette Danesjo GustafssonRegion Orebro
lanHalso o sjukvardsstrateg

Angelica Arvidsson, Utvecklingsledare, Region
Kronoberg

Kerstin Lindgren Region Gotland,
Verksamhetschef

Nina Nordin, folkhalsostrateg och samordnare
for riktade halsosamtal, Region Véasternorrland

Filiz Hamurcu, avtalsansvarig HLM, Stockholm

Ulrika Frick, Halsopedagog och
samtalsterapeut, Region Kronoberg

Carina Gustafsson, hdlsoutvecklare, Region
Vasterbotten.

Joakim Ekberg, e-hdlsostrateg Region
Ostergétland

Petra Palmestdl, Processledare
hdalsofrdmjande och jamlik hdlso- och
sjukvérd, Region Dalarna

Emma Appell, processledare Region Skane

Marie Gustaf: Foérvaltningsledare E-

tjanster, Region Vastmanland

Sara, folkhalostrateg Region Gavleborg, med
metod och samordningsanvsar fér véra rhs,

Angelica Neuman,
verksamhetsutvecklare/hélla ihop inférandet
- region Kalmar lan

Ulrika Olsson, strateg Region Gavleborg
avdelning Folkhdlsa och hallbarhet

Gun Ulfves, sjukskoterska Systemférvaltare
varddok Region Kronoberg

Per Jacobsson, regional samordnare fér
digitala vardméten, VGR

Katrin Welin, Objektledare, Region
Vasternorrland

Annelie Pettersson, utvecklingsledare, region
Ostergétland

Sandra Stark, Regional samordnare 1177 e-
tjanster, Region Kalmar lan

Ida Kedling Region Gdavleborg Bitr,
verksamhetschef Digital vard

Sabina Sjélund, halsoutvecklare, Region
Vasterbotten

Fredrik Séderqvist - Forskningsledare, Region
Orebro lan.

Sjukgymnast, Utvecklingsledare FaR Region
Dalarna

Victoria Fomichov, metodstatistiker en del av
Hal ntals sekre , Region
Ostergétland.

Amanda Holm, Region Uppsala,
verksamhetsutvecklare

Johanna JaranProcessledareRegion Skane

Helena Sjégren - Region Kronoberg
Verksamhetsarkitekt

Daniel Frisk Distriktsskoterska/Riktade
Halsosamtal Region Orebro lén

Ann Braneby, Verksamhetsutvecklare, Vérdval
Primarvard, Region Vastmanland. Ansvarig pa
idan for Hal len for 50-

aringar
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Sara Johansson, Objektledare IT Invanartjanster 1177,
Region Uppsala

Brita Nilsson Engstrém, utredare pé Inera.

Asa Ol 6d

Region Kronoberg

Asa Engstrém, Region Norrbotten Samordnare
folkhalsa

Elin d k
Pi dare Riktade

Charlotte Léfgren, objektledare Invénartjanster e~
halsa, Region Uppsala

Anna-Karin Liljeqvist, Objektspecialist Invénartjanster

Region Uppsala

Annette Fri a ‘Region Jonkopings lan

Malena Lau, Strateg Vastra Gétalandsregionen

Region Uppsala.

A Maria C ha i Region
Joénkopings lan

Ellen Boxner Asbrink, verksamhetsutvecklare Region
Sormiand.

Eva Jarvholm, strateg e-hdlsa ,Region Kalmar lan

Marit i Region Jonkopings lan

Viktoria Carlsson, Utvecklingsledare Folkhalsa, Region

Kronoberg

Carina Svard, folkhalsostrateg

Emma Algell, verksamhetsutvecklare, Region Uppsala

Maria t 6m ObjektledareLina
Verksamhetstvecklare

Thomas Fritz, Region Vasterbotten
digitaliseringsstrateg

Per Birkerud, projektledare, Region Kalmar lan

Omafume Matthew; Digital utvecklare, Region Halland Ragnar 6 dare, Enh hef Digital
Vérdutveckling Region Kalmar lan
Markus Lidman, Lindberg, RPO L«
Region Gotland samt arbetar pé stédfunktion i halsoframjande och
o g9 fragor till besta pé

Halso- och sjukvé 6 i Region

Hans Brandstrom, distriktsla Prog ig for

land i RPO-L d: Sthim, land

Carolina 1, Pi Ha
Halso- och sjukvérd, a (; arvéard) Vastra

Hans Lingfors, allménlékare, Primarvérdens FoU-enhet,

Region Jénképing, Varit med och utvecklat
G i g och J&
1985. Ar fortsatt med och utvecklar och utbildar RHS

lan sedan

Gétalandsregionen
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