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Planerade och pagaende uppdrag inom namndens omrade under e-halsoplanens tidsperiod t.o.m. 2019. Efter respektive uppdrag anges forvantad

nytta/effekt pa respektive individniva, organisationsniva samt samhallsniva.

1. Oka individernas digitala formaga, kopplat till tillginglighet och minska utanférskapet, sprakstod

| takt med att samhallet i stort och kommunens medborgartjanster i allt stérre utstrackning
digitaliseras sa forenklas vardagen for alla medborgare som kan ta vara pa de digitala
mojligheterna. Samtidigt kan de som inte ar digitalt delaktiga bade kdnna ett utanférskap och
fa svarare att gora sina vardagsarenden och ha kontakt med omvarlden. | en del sammanhang
handlar det om att 6ka delaktigheten for den som har en god digital férmaga men upplever
ett utanforskap av sprakliga skal.

Att med riktade insatser na namndens malgrupper med olika insatser for att 6ka den digitala
formagan och minska utanforskapet ar ett uppdrag som inte bara stravar efter 6kad jamlikhet
utan ocksa mojliggor att nya e-tjanster kan na sa manga som mojligt.

Skapa ett nytt arbetssatt som blir gemensamt for de tre sociala namnderna och som omfattar

e Stod till utforare och bistdndshandlaggare sa att de i sin tur kan ge ett adekvat stod
vid sina moten med individer

e Aktiviteter direkt mot medborgare som ar digitalt exkluderade

e Stimulera individer att skaffa och anvanda digitala I6sningar, bade i kontakt med
kommunen och privat

Individ: Okad tillginglighet till digitala tjanster, minskad
upplevelse av utanforskap.

Organisation: Utférare och myndighetsutovare far 6kad
kompetens och fler redskap i métet med individer for att
bidra till att 6ka deras digitala férmaga.

Samhalle: Minskat digitalt utanférskap. Fler nas av
digitalt stod och e-tjanster.

2. Samordnad vardplanering, SVP

En ny Lag om samverkan vid utskrivning frdn sluten hélso- och sjukvdrd inférs fran och med
den 1 januari 2018. Arbetet med att forbattra vardévergangar mellan huvudmaéannen pagar,
ett exempel ar utvecklingen inom Region Ostergétland, Nira vard.

Individ: Forbattrad patientsdkerhet vid vardévergangar.

Organisation: Medarbetarna far ratt forutsattningar och
utbildning for att anvdnda det nya IT-stddet och tillgang
till information vid vardtillfallet.

Sambhdlle: Fler vardas pa ratt niva, vardresurser frigors,
kommunen far kontroll pa kostnaderna som uppkommer
p.g.a. betalningsansvar i samband med utskrivning fran
slutenvarden.




3. Utbyggnad WiFi

Paborjad utbyggnad av tradlésa natverk pa dldreboenden och andra verksamhetslokaler.
Utveckling av adekvata logiska natverk i dessa for att tillgodose behov av saval
trygghetsskapande teknik, mobilt arbetssatt med verksamhetssystem, individers egen
atkomst till internet m.m.

Individ: Okad méjlighet till uppkoppling, dkad tillgéng till
valfardsteknik

Organisation: Mobilt arbetssatt och trygghetsskapande
insatser underlattas

Sambhalle: Resurseffektivt och inkluderande

4. E-halsoinsatser som stod for att verkstalla handlingsplanen

Namnden har fattat beslut om att folja SKL:s rekommendation ”Kvalitet i sarskilt boende”. For
att sdkerstalla att vi jobbar enligt rekommendationen ska en handlingsplan tas fram. E-halsa
kommer att vara ett stod i arbetet for att mojliggéra nya arbetssatt. Med fornyat arbetssatt
och trygghetsskapande/stodjande teknik ges mojligheter till att na upp till
rekommendationen.

Omraden som ska beaktas utifran rekommendationen ar:

- Koll pa laget

- Planera utifran individens behov

- Tafram strategi for att utveckla digitaliseringens mojligheter
- Ledarskap

Individ: Okad trygghet i hemmet som méjliggér
kvarboende med digitalt stod

Organisation: Okad méjlighet till insatser med individens
behov i centrum

Samhaille: Okad resurseffektivitet

5. Forstudie infor innovationsupphandling valfardsteknik — social, trygg, delaktig

Integritet och sjalvstandighet samt att fa oss delaktiga ar viktiga bestandsdelar for oss
maénniskor, genom livet och i olika situationer. Vard och omsorg samt hélso- och sjukvard
behover tillsammans erbjuda flera digitala tjanster som stodjer och uppréatthaller den
enskildes upplevelse av ndmnda faktorer eller bestandsdelarna som kan harledas till 6kad
trygghet och egenbestammande. Syftet med forstudien ar att 6ka kunskapen om dessa behov
och hur digitala I6sningar kan bidra till att den enskilde upplever 6kad livskvalité.

Arbetet genomfors tillsammans med omsorgsnamnden och kan eventuellt resulterai en
innovationsupphandling.

Individ: Okad delaktighet, sjilvstindighet, trygghet,
aktivitet och social kontakt

Organisation: Moéta individernas behov digitalt nar det
gar — fysiskt nar det behovs

Samhille: Okad férmaga att méta den demografiska
utmaningen.




6. Fortsatt utveckling av testbdaddarna

Sedan 2016 ar ett antal verksamheter utsedda till testbaddar for nya tekniska
I6sningar. En projektledare kommer tillsammans med omsorgsndmnden att tillsattas
for att arbeta med metodutveckling och stddja verksamheterna i det dagliga
utvecklingsarbetet avseende arbetssatt och digitala I6sningar. De verksamheter som
ar testbaddar har ett stort ansvar for att frigdra resurser och engagemang nar de
involveras i utvecklingsarbetet. Utan en sammanhallande resurs riskerar arbetet att
bli mindre effektivt och resultaten mindre 6verforbara. Bistandshandlaggarnas
engagemang i utvecklingsarbetet viktig — tid maste finnas.

Individ: Patientsdkerhet och upplevd kvalitet for de
individer som involveras sdkerstalls. Sakerstalla
individernas involvering och att tjanster blir
anvandarvanliga samt bidra till individernas kompetens

Organisation: Effektiva testprocesser som ger skalbara och
overforbara resultat i form av generella och
kvalitetssakrade arbetssatt och metoder.

Samhille: Fler nya l6sningar kan utvarderas i testbaddarna
och breddinférande av de som skapar avsedd nytta gar
fortare och battre. Bade takt och kvalitet i
digitaliseringsarbetet 6kar.

7. E-learning

Linkopings kommun har upphandlat en plattform for e-learning. Fér de system som anvands
inom aldrenamndens omrade behodver nu ett pedagogiskt innehall tas fram och
tillgangliggoras for medarbetarna. Pa sikt kommer det att effektivisera utbildning i de olika
systemen och 6ka tillgdngligheten sa att medarbetarna kan utbilda sig pa tider som passar
dem.

Individ: Moter kompetent personal, 6kar kanslan av
trygghet

Organisation: Okad kompetens, utbildning pa tider som
passar, attraktiv arbetsgivare

Sambhaille: Resurseffektivt.

8. Digital signering av lakemedel

Idag signeras lakemedelsgivning till individer pa papper med tabeller f6r datum och
klockslag. Dessa ska sedan manuellt i efterhand foljas upp och avvikelser ska noteras och
atgarder for att forebygga att de intraffar igen ska genomforas. Med ett digitalt system for
signering av att individen fatt sitt Iakemedel kan man i realtid fa paminnelser om medicin
som inte delats ut och en enkel och tydlig uppféljning.

Individ: Okad patientsikerhet
Organisation: Forenklad uppféljning

Sambhalle: Farre lakemedelsinducerade sjukdomar och
skador

9. Systematisk nyttorealisering inom e-hdlsoomradet

Matmetoder som ska anvandas ar t.ex. enkater och intervjuer med berorda,
avtalsuppféljning for att se volymer som féljer av gjorda upphandlingar, uppféljning av

Individ: Okad tillgédnglighet och delaktighet, snabbare
beslut, battre stod vid behov av mer omfattande insatser.




omvarldskontakter, kostnadsnyttoanalyser t.ex. med PENG-metoden. Varje uppdrag och
namndhandling ska innehalla ett sddant underlag.

SKL:s verktyg for sjalvskattning av digitalisering: LIKA for socialtjansten. Flertalet av dessa
matningar genomfors arligen och efter férsta matningen och med utgangspunkt i det nuldge
som da fas fram satts matbara mal.

Funktionen som beror hela digitaliseringsprocessen kan arbeta med att satta upp matbara
kvantitativa effekter, bade ekonomiska och andra, och skapa férutsattningar for uppfoljning
och hemtagning av dem i slutet av processen.

Insatsen gors tillsammans med socialnédmnden och omsorgsnamnden.

Individ: Involvering i tjansteutveckling och uppfdljning.
Organisation: Erfarenheter tas systematiskt tillvara.

Samhidlle: Stod i prioritering vid beslut. Underlag for
tilldelning av resurser. Uppfoljning av resursatgang och
effekter.

10. Analys och uppféljning

Med stdd av FoU eller andra gors kvalitativa uppféljningar som komplement till
ovanstaende mer kvantitativa uppfoljningar. Insatsen gors tillsammans med socialndmnden
och omsorgsnamnden.

Individ: Involveras i uppfoljning
Organisation: Stod i verksamhetsutveckling

Sambhalle: Stod i fortsatt prioritering, evidens for effekter
av gjorda insatser




Oversikt dver tidigare inledda satsningar — markeringsmedel

| féljande tabell redovisas de olika uppdrag som finansierats med markeringsmedel enligt beslut i KS 2016. Grona filt 4r genomforda arsskiftet 2017/18, rosa
bedéms fortfarande vara pagaende.

Status arsskiftet 2017/18

Uppdrag markeringsmedel SN ON AN

1 Individens behov i centrum (IBIC) Ao v/ v
FH

2 Tillgang till journalsystem inom Individ och familjeomsorg v

3 E-tjanst for ansékan om foérsorjningsstod

4 Mobila trygghetslarm med GPS-positionering v

5 Tillsyn pa annat satt inom aldreomsorgen

6 Okad trygghet och monitorering av hilsotillstand

7 Framtidens larmmottagning

8 Tillgang till Internet och WiFi pa sarskilt boende

9 NPO producent v v

10 Ledningssystem for e-hélsotjanster v v v

11 Frivilliga egna trygghetslésningar

12 Inférande av nytt IT-stdd inom Samordnad vardplanering, SVP v v v

13 Talstyrd journalféring

14 E-learning

15 Uppfdljning och utvardering
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