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Forord

Neurorapporten

2018

Neurorapporten 2018 handlar om e-halsa ur ett patient-
perspektiv. Mer an en halv miljon personer i Sverige lever
med neurologiska diagnoser och kring dem finns anhdriga
och andra som ocksa paverkas.

E-halsa innebdr att anvanda digitaliseringen och elektro-
niska tjanster for att fraimja god och jamlik hilsa. Bade patien-
ter och vardgivare kan anvinda e-halsa. Neurorapporten har
tagits fram tillsammans med Eva Helmersson. Eva ar en av
Neuros diagnosstddjare med stor erfarenhet och kontaktnat
inom e-halsa.

Vision e-hilsa 2025 &r den nationella malsittningen som
innebar att Sverige skall bli bast i varlden pa att anvinda
e-hilsa. Digitaliseringen gar snabbt och paverkar oss alla.
Invanda férestallningar sitts pa prov. Utmaningen &r att
bygga ut anvéndningen sa att alla har nytta av den och att
de patienter som har stérst behov gynnas mest. Da kan
halsoklyftan i samhéllet minska.

Tidigare Neurorapporter har visat att neurosjukvarden
ar daligt rustad att tillimpa nya forskningsrén. Neuroteam
ar gynnsamt for patienterna men ar inte tillgangliga for alla.
Resurserna for neurologisk rehabilitering ar bristfalliga och
hjalpmedelsférsorjningen fungerar inte tillfredsstallande.
E-halsa skulle kunna foérbéttra villkoren inom alla dessa
omraden. | arets Neurorapport tittar vi darfér pa vad som

kravs for att patienter med neurologiska diagnoser ska till-
godogora sig e-hélsa.

Neurorapportens slutsats bygger pad medlemsenkit, fokus-
gruppsdiskussion och studier av internetvanor. Vi bedémer
att manga medlemmar och andra med motsvarande behov
och férutsattningar anviander e-hilsa pa olika sitt och &r noj-
damed det. A andra sidan finns det manga patienter som av
varierande skal, inte kan eller vill anvdnda e-halsa. Skalen
kan vara nedsatt rorelse- eller kognitiv férmaga, otrygghet,
kostnader med mera. Eller sa upplever man inget behov av det.

Ett stort tack till alla er som bidragit med underlag, syn-
punkter och enkéatsvar. Nu satsar vi pa att visa vad som krévs
for att e-hélsa skall fungera for oss alla och leda till battre
halsa och 6kad livskvalitet.

Stockholm i maj 2018

LISE LIDBACK
Férbundsordférande
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Malsattning

Vision e-patient 2025

Neuros vision

Ar2025 ska patienter i Sverige vara bast i varlden pa att tillgodogéra sig
e-halsans mojligheter. Detta uppnas genom att alla patienter har tiligdng
till bredband och utrustning samt e-hdlsans tjanster och verktyg. Patien-
terna erbjuds dessutom riktad information och utbildning, anpassad
efter var och ens intresse och férmaga.

E-hilsa

Vision e-hdlsa 2025 - nationell vision
E-hélsa innebéar att anvénda elektro-
niska verktyg fér att uppna hilsa. Den
politiska visionen for e-hélsa innebéar
att Sverige till ar 2025 ska bli bast i
varlden pa att anvdnda e-hélsa. Sve-
rige anses vara val rustat att leva upp
till visionen. Har finns kompetens och
innovationsférmaga, méjlighet till upp-
koppling och rikligt utbud av digitala
tjanster. Den kommersiella marknaden
har emellertid kommit langre an den
offentliga férvaltningen.

Regeringen och Sveriges Kommuner
och Landsting haren handlingsplan som
omfattarreglering, standarder och termer
samt uppféljning. Sverige har dessutom
politiska visioner fér bade digitalise-
ring och bredbandsutbyggnad.

Neuros bedémning

Man r patient da man har kontakt med
professionell vard. Patienternas behov
och forutsattningar ar mycket varieran-
de och patientrollen ser darfér valdigt
olika ut.

Forstar det inte riktigt!

Undersdkningar visar att sa gott som
allaanvanderinternet. Detta borde géra
oss val rustade att ta tillvara e-hdlsans
mojligheter. Neuros undersdkningarvisar
emellertid att [angt ifran alla 4r bekvdma
med datorer och internet. Manga tycker
attinternet dr svart och vet inte sa myck-
etom e-halsa. Personer med neurologis-
ka diagnoser utgdr en mycket heterogen
patientgrupp.

Jag tyckerdet ar bra,
roligt och spannande.

Neuros undersékningar visar ocksa
att de som anvander digitala tjanster
upplever sin hdlsa som battre &n de som
inte anvinder sddana tjinster. Manga
ser positivt pa e-hilsans majligheter
och arintresserade av att ta storre del
i sin egen vard och behandling. Neuro
bedomer darfor att det finns ett behov
av riktad information och utbildning.

Rusta patienten for e-hélsa
Stammer det att Sverige ar val rustat for
e-hdlsa?

Nej, inte hela landet, det &r en ”post-
nummerfraga”!

Saval utbyggnad av snabbt och effek-
tivt bredband som tillgang till digitala
tjdnster inom hilso- och sjukvard ar
ojamnt utbyggt 6ver landet.

Stimmer det att invanarna &r vil rusta-
de for e-hdlsa?

Nej, inte alla invanare och inte alla
patienter!

Den enda undersdkning som fokuse-
rar pa personer med neurologiska diag-
noser och internetanvandning visar att
hélften av svarande tycker att internet
ar svart och kdnner sig utanfér det digi-
tala samhallet.

Satsa pa e-patienter

Foratt Vision e-hélsa 2025 ska bli verk-
lighet krévs insatser p& manga omréa-
den. Det behdvs infrastruktur, tillgang
till teknisk utrustning och ett utbud av
e-halsa. Neuro menar att det dessutom
krévs en satsning pa patienterna for att
rusta dem for e-halsa. Det behdvs en
Vision e-patient 2025.

Vision e-patient 2025 maste omfat-
ta studier av patienternas varierande
behov och férutsattningar, riktad infor-
mation och utbildning samt tillgang till
utrustning och uppkoppling.

E-patient, en forutsittning
for Vision e-halsa 2025
E-patient aren patient som ar
rustad att, efter individuella
och aktuella férutsattningar,
behov och intressen, tillgodo-
gora sig e-halsa.

Neurorapporten E-hélsa 2018



Malsattning

Vagen till god livskvalitet

Nationell
kraftsamling kring
neurologin 2014

NEURO
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2014
Vard och behandling
2014
E-hil MPPORTEN | RAPPORTEN
-naisa
2015 2016

\'uer'nj%/\

Rehabt

NEURO NEURO

Neuroteam
2016
NEURO
RAPPORTEN
Rehabilitering 2017 NEURO
2015
.[J r\}, Hjalpmedel
"QJ L/j‘ 2017
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E-halsa — arets tema

Nya m

0

ligheter

E-halsa innebar helt enkelt att anvéanda
digitala verktyg inom halso- och sjuk-
vard samt socialtjanst, i syfte att upp-
né god och jamlik hilsa. ”Vision e-hilsa
2025” &r den nationella malsattning-
en som innebdr att Sverige ar 2025 ska
varabdastivérlden pa att anvinda e-hal-
sa. E-halsa kan tillampas av patienter,
patienter emellan, mellan vardgivare
och patient samt inom varden. Egen-
vard av olika slag 4r dessutom ett vik-
tigt anvdndningsomréade fér e-hilsa.

Digital teknik utvecklas snabbt och
mojliggdr effektivare verksamheter och
innovativa |8sningar. E-hélsa &r en for-
andringsprocess som berdr bade offent-
lig verksamhet och den kommersiella
marknaden. Patientrollen kan darmed
forandras i grunden. E-halsans maijlig-
heter méste emellertid tas tillvara pé ett
sadant sitt att patientens roll férstirks
och villkor férbattras.

Neuro ar en oberoende organisation
som verkar for individanpassad neuro-
vard. Stat, landsting och kommun &r

centrala malgrupper fér paverkansarbe-
tet. Neurosjukvard, neuroteam, rehabi-
litering och hjalpmedel &r omraden dar
Neuro bedriver opinions- och paver-
kansarbete. Inom dessa omraden kan
e-hélsa forbattra patienternas villkor.

E-hélsans mojligheter motiverar att
Neuro valt e-hadlsa som tema for Neu-
rorapporten 2018. Amnet ar brett och
maste darfér avgrinsas.

Neuro fokuserar pa neurovard.
Darfoér behandlar rapporten
e-hélsa inom halso- och
sjukvard.

Stat, landsting och kommuner
ar malgrupper for Neuros
paverkansarbete. Darfér foku-
serar rapporten pa hilso- och
sjukvard inom det offentliga
atagandet.

Neurorapporten E-hélsa 2018



Exempel

Lar kiinna din formaga

I Neuros medlemsenkét uppgav manga att de anvan-
der nadgon form av stegréknare. En medlem berattar
att hon anvander stegraknare inte bara for att rakna
stegen utan ocksé fér att férstd hur ménga steg hon
klarar med sin diagnos. Genom att anvanda stegrak-
nare har hon exempelvis lart sig hur manga steg hon
maximalt kan ga for att inte bli utmattad.

Dialog patienter emellan
Dagens patient ar en webb-plats dar projektet "Spets-
patienter — en ny resurs for halsa” informerar om vad
som hander i projektet samt sprider kunskap.
Projektet arfinansierat avVinnova och drivs av Karo-
linska Institutet. Det ar ett led i att utveckla halso- och
sjukvarden sa att den stédjer patienters egenvard pa
bista satt. Med hjalp av utbildning och tillgang till
digitala verktyg kan fler bli spetspatienter.
Ett kompetenscenter for 6kade kontaktytor patien-
ter emellan samt mellan patienter och varden, ska
dessutom byggas upp.

:JJ& Stockholms lans landsting

Digitala vardmoéten

Stockholms lans landsting har beslutat att patienter-
nas kontakt med varden ska moderniseras med fler
och enklare kontaktvégar. Vardgarantin kommer dar-
fér under 2018 att utvecklas for att omfatta digitala
vardméten.

Alla, oavsett funktionsférmaga, ska kunna kommu-
nicera med varden utifran sina férutsittningar. Det
innebar att det ska finnas olika méjligheter att uttrycka
sig, ta del av, férmedla och tolka information. Invanar-
na ska ges mojlighet att vdlja fysiskt besok, e-tjanster,
telefon eller videobesok. Digital information och digi-
tala verktyg ska vara tillgangliga och anvéndbara for
personer med funktionsnedséttning, savél invanare
som medarbetare.

Inférandet forvéntas bidra till effektivare resursan-
vandning och paverka miljén positivt. Anvandning-
en av digitala vardmdten ska dessutom fljas upp ur
patientsakerhetssynpunkt.

® REGION
/\/Zéz. NORRBOTTEN

Jour pa distans

| glesbygd kan det vara svart att erbjuda god och séker
vard pa lika villkor fér invanarna. Nagra halsocentraler
i Norrbotten bedriver jourmottagning bemannad med
sjukskdterskor och med ldkare pa distans. Likaren
kan med hjalp av telemedicin géra bedémningar och
overféra information.

Fordelen for patienterna ar att tillgangligheten 6kar,
de omhéandertas i kind miljé och far majlighet att pra-
ta sitt eget sprak.

Jour pa distans kraver tillforlitlig teknik och kom-
petent personal med tillit till varandra.

Neurorapporten E-hélsa 2018
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Inledning

att neurologin pa kartan!

Medborgarna ska ma bra och kun-
na vara delaktiga i samhallslivet. Det
ar samhallets dvergripande, politiska
mal. Neurologin méaste rustas upp fér
att detta ska bli mojligt for personer
med neurologiska diagnoser. Patien-
terna maste ha korrekt diagnos, optimal
vard och behandling, livsinriktad habi-
litering och rehabilitering samt @nda-
malsenliga hjalpmedel. For att uppna
detta behdver neurologin prioriteras
hégre inom hilso- och sjukvérd samt
bli mera kand hos allménheten.

Neurorapporten dr Neuros egen, lang-
siktiga satsning som ska “satta neurolo-
gin pa kartan”. Neuro verkar for battre
villkor for personer med neurologiska
diagnoser, bade med hjilp av opinions-
bildning och rad och stéd till enskilda
medlemmar.

Att leva med
Neurologi omfattar sjukdomar i cen-
trala och perifera nervsystemet. Det
finns hundratals neurologiska sjukdo-
mar, symtom och skador. Neurologis-
ka diagnoser ar ofta livslanga och kan
berdra livets alla omréden. Diagnoser-
na paverkar diarmed livsvillkoren fér
individen sjalv, anhoriga, arbetskamra-
ter och andra under resten av livet.
Mer &n en halv miljon invanare berak-
nas leva med neurologisk diagnos.
Diagnoserna ar oftast kroniska. Vissa
diagnoser ar medfédda som cerebral
pares, cp, och manga muskelsjukdo-
mar. Andra diagnoser debuterar tidigt,
da personerna ar i familjebildande
och yrkesverksam alder som multipel
skleros, ms. | dag kan manga av dem
rakna med att leva lange tack vare

effektiv medicinering. Parkinsons sjuk-
dom debuterar vanligen i 70-arsaldern,
men kan forekomma redan i 30- till
40-arsaldern. Polyneuropati och stroke
arvanligast bland dldre men férekommer
allt mer bland yngre.

Neurologiska sjukdomar, skador och
symtom kan paverka individen pa manga
satt. Det &r vanligt att rérelseférmagan
paverkas. Det dr ocksa vanligt att de
medfor inkontinens, hjarntrotthet, smar-
ta med mera. Numera uppmarksammas
dessutom paverkan pa kognitionsférma-
gan allt mera.

Idag finns verksam medicin, behand-
ling och rehabiliteringsmetoder for
manga neurologiska diagnoser, men
inte for alla. Foér alla kan déaremot hjélp-
medel vara ett satt bade att férebyg-
ga funktionsnedsattning och att vara
aktiv och delaktig trots funktionsned-
sattning.

Neuros diagnosstddjare har i uppgift
att ge medlemmar rad och stdd kring
hur det kan vara att leva med neurolo-
giska diagnoser. | diagnosstddjarnas
uppgift ingar bland annat att avdrama-
tisera hjalpmedelsanvandning. De kan
uppmuntra medlemmarna att anvanda
hjalpmedel istéllet for att begransa
sina aktiviteter och ansprék pa livet pa
grund av begynnande eller tilltagande
funktionsnedsattning.

Neurorapporter

Neuro startade 2014 sin satsning pé att
»satta neurologin pa kartan” med hjilp
av en arlig Neurorapport. Rapporten
belyser situationen ur ett patientper-
spektiv. | patientperspektivet inbegrips
i detta sammanhang anhdériga.

Nya rén inom neurologin innebar att
det i dag finns behandlingar som kan
bromsa sjukdomsforlopp och férbattra
livsbetingelserna for stora patientgrup-
per. Utvecklingen har varit explosions-
artad de senaste 15 aren och kommer
att fortsatta. Framstegen riskerar emel-
lertid att inte komma patienterna till
godo péa grund av de brister som rader
inom svensk neurovard.

eniesllitsfattare kan
Mf6ra f6r§ndringar

Allmanheten kan skapa
opinion for férstarkning,
forbattring och férandring
inom neurologin

Neurorapportens malgrupper

Neurorapporten E-hélsa 2018



Inledning

Lakare med neurologisk specialistkompetens

Antal per 100 000 invanare

Neurologi

Neurokirurgi

Klinisk

Neuroradiologi q A
g neurofysiologi

Barn- och ung-
domsneurologi
och habilitering

Rehabiliterings-
medicin

2012 2013 2014 2012 2013 2014 2012 2013 2014 2012 2013 2014 2012 2013 2014 2012 2013 2014

Riket 39 41 43 12

Antal
totalt

Kallla: Socialstyrelsen 2016

FN:s konvention om

réttigheter for personer

med funktionsnedsittning
FN-konventionen géller i Sverige sedan
2009 och ska jamstallas med svensk lag.
Den har flera artiklar som stadgar rattig-
heterinom Neurorapporternas sakom-
raden.

Artikel 3 — Allmanna principer

De allmé@nna principerna omfattar bland
annat individuellt sjalvbestdmmande,
respekt forolikheter och lika méjligheter.

Artikel 25 - Halsa

Medborgarna har ratt till basta maojliga
hilsa utan diskriminering pa grund av
funktionsnedsattning. Detta omfattar
bland annat tidig upptéackt och anda-
malsenliga insatser.

Artikel 26 -

Habilitering och rehabilitering

Tidiga och individuellt anpassade insat-
ser med deltagande i samhallslivet som
syfte, ska mojliggoras.

Artikel 20 - Personlig rorlighet
Personlig rérlighet och oberoende bland
annat med hjalp av tillgang till kvalitati-
va hjalpmedel ska sakerstallas.

373 398 417 114 125

13 12 13

123 116 128 128 57 62 64

Agenda 2030 for hallbar utveckling
Agenda 2030 &r FN:s handlingsplan
fér hallbar utveckling som Sverige for-
bundit sig att félja. Mal 3 handlar om
att sakerstalla halsosamt liv och fram-
javalbefinnande for alla i alla aldrar.

Ingen forstod mina pro-
blem. Jag kdnner mig
krankt och lurad pa
bromsmedicin.

Ur medlemsenkat 2014

Rusta upp neurologin! — 2014
Snabba framsteg inom neurologin med-
for att fler patienter behéver kontinuer-
lig kontakt med specialistldkare inom
neurologi. Neurologi ar en "postnum-
merfraga”. Den &r ojamnt utbyggd dver
landet och uppskattningsvis behovs
ytterligare 300 neurologer.

Patienterna far ofta vénta alltfor
lange pa korrekt diagnos och gar da
miste om insatser i form av medicine-
ring, rehabilitering med mera som kan
Oka livskvaliteten och motverka funk-
tionsnedsattning.

1,3 06 06 07

13 13 14 17 18 17

126 128 130 160 171 165

» Det behovs en nationell kraft-
samling kring neurologi.

Rehabilitering — 2015

Neurologiska sjukdomar, symtom och
skador ar oftast livslanga varfér ock-
sa rehabiliteringsbehovet ar livslangt.
Rehabilitering ar mest effektivom den
péabdrijas tidigt och patienten dr delak-
tig i upprattandet av individuell reha-
biliteringsplan.

Manga saknar rehabilitering
Andel som har ndgon form av
neurologisk rehabilitering

(Fler svarsalternativ mojliga)

100%

57
39 37
(0] .
1 2 3
1 Nej
2 Ja, handledd rehabilitering
3] Tranar sjalv

Ur medlemsenkaten 2015
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Inledning

Neuros medlemsenkéter visar att fa
patienter har en individuell rehabili-
teringsplan och att ndjdheten sjunkit
sedan 2007 da motsvarande mitning
gjordes. Samhallets resurser fér neuro-
logisk rehabilitering ar bristfalliga och
kunskap om savil behov som resurser
saknas. Ett tydligt och langsiktigt ansvar
for att tillhandahalla rehabilitering sak-
nas ocksa.

» En parlamentarisk rehabi-
literingsutredning behdvs
som beddmer behov, utbud,
ansvar med mera.

Neuroteam — 2016
Neurologiska sjukdomar, skador och
symtom ar komplexa. Det arvanligt att
patienter har flera neurologiska diag-
noser samtidigt och dessutom andra
sjukdomar, vilket leder till komplice-
rade livssituationer. Medvetenheten
och kunskapen om detta ar dalig.
Multidisciplindrt teamomhander-
tagande, neuroteam, ar ett etablerat
satt att hantera komplexa situationer.
Neuro visar att de patienter som har
tillgang till neuroteam upplever sin
livssituation nagot béttre och dr mera
néjda med varden dn de som inte har
tillgang till neuroteam.

» Kunskapen om komplexa
sjukdomstillstand och livssi-
tuationer maste 6ka och fler
neuroteam etableras.

Utan hjalpmedel blir
sangen mitt hem.

Ur medlemsenkat 2017

Neuroteam 6kar ndjdheten med varden som sadan

B Kontakt med neuroteam
B Ingen kontakt med neuroteam

100%

Mycket missndjd
Missndjd
Ganska missnéjd
Ganska néjd
N&jd

Mycket néjd

o g NN

Hjalpmedel — 2017

Enligt hilso- och sjukvardslagen ska
kommun och landsting erbjuda hjalp-
medel for personer med funktionsned-
sattning. Hjalpmedel ar emellertid ingen
rattighet for patienten. Neurologiska
diagnoser berér livets alla omraden och
hjdlpomedel kan underlatta vardagen.
Darfér ar hjalpmedel en angeldgen fra-
ga for Neuro.

Neurorapporten 2017 belyser hjalp-
medel ur patient- respektive medbor-
garperspektiv och visar hjalpmedlens
betydelse for individens mojligheter
att vara delaktig i samhallslivet.

» Personliga hjalpmedel maste
regleras i en rattighetslag
och tillhandahalls genom en
vélfungerande hjalpmedels-
verksamhet.

E-hilsa — 2018

Regeringen och Sveriges Kommuner
och Landsting haren gemensam vision,
att Sverige ar 2025 ska vara bast i varl-

33 38 34
. ‘ II I ] -
10
6 6
: 3 [] i E
Z om - R —
1 2 3 4 5 6

Ur medlemsenkaten 2016

den pa att anvinda e-hilsa. For patien-
ten innebar e-hélsa bland annat att
anvanda elektroniska tjanster, appar
och sensorer. Neurorapporten 2018
handlarom den roll digitala verktyg och
elektronisk kommunikation har for att
uppna visionen. Rapporten behandlar
e-hélsa ur ett patientperspektiv.

Slutsats

Tidigare Neurorapporter har behand-
lat behov och férslag till atgirder inom
neurosjukvarden, neurteam, rehabili-
tering och hjalpmedel. E-halsa kommer
att paverka patienternas férhallande till
neurovarden och verksamheter i anslut-
ning till den.

» E-hilsa maste tillimpas pa
ett sddant sitt att patientrol-
len stirks och att vard och
behandling i 6kad utstrack-
ning leder till god livskvalitet
for patienten.

"
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Exempel

—

Hantera sin vardag

Appen myMG ar gjord av det amerikanska MG-for-
bundet speciellt for att hjalpa personer som lever
med diagnosen Myastenia Gravis att hantera sin
vardag. Det gar att registrera symtom, féra anteck-
ningar och aven skriva ut diagram.

Wearable, barbar sensor

OURA &r en smart ring som kan hjalpa béararen att
ma béttre. Den &r en bland manga hilsoméatare som
kan hjélpa till att halla kontroll pa hur man sover, rér
sig och mar. Det speciella dr bland annat att senso-
rerna sitter i en ring som placeras pa fingret istéllet
for i ett armband som &r vanligare. Den finns i olika
modeller och bade fér mén och kvinnor. Ett finskt
féretag star bakom innovationen.

Foto Kajsa Westman

Battre forstaelse for epilepsi

Embrace &r en sensor fér personer som lever med
epilepsi och deras anhdriga. Det ar ett smartband
som hjalper anvidndaren att fa béattre forstaelse for
sjukdomen. Lakemedelsverket i USA har nyligen
godkant Embrace. Det finns dnnu inte pa den svens-
ka marknaden.

Embrace anvander avancerad maskininlarning
for att identifiera nér ett anfall 4r pa gang. Nar det-
ta hander, skickas ett larm till en anhdrig som ocksé
ar ansluten via en app i mobilen eller ett smartband.
Samtidigt registrerar Embrace aven steg, fysisk akti-
vitet, sémn och vila.

Foto Embrace

Alltid 6ppet
Nu kan du traffa varden nidr och dar det passar dig.
Via appen Alltid éppet kan du bade boka videomé-
ten och besodk pa mottagning med legitimerade ldka-
re och sjukskéterskor samt boka psykosocialt stod.
Du kan endast boka tid at dig sjalv. Till att borja med
testar nio vardcentraler appen Alltid éppet. Framé-
ver kommer alla vardcentraler inom Stockholms lans
sjukvardsomrade att erbjuda tjansten.

Ladda ner appen, logga in med BankID, vélj video-
mote eller besék pa mottagning och valj tid som
passar dig.
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E-halsa

E-halsa for god och

e

HALSA 2025

E:et i e-hilsa star for att anvanda elek-
tronisk informations- och kommuni-
kationsteknik. Halsa syftar p& fysiskt,
psykiskt och socialt valbefinnande i
enlighet med WHO:s definition av hal-
sa. Regeringen och Sveriges Kommuner
och Landsting har en gemensam vision
for anvandningen av e-halsa. Den byg-
ger pa att digitaliseringens méjligheter
ska anvandas for att skapa god och jam-
lik hélsa, vilket i sin tur ska 6ka medbor-
garnas sjalvstandighet och delaktighet
i samhallslivet.

Med digitalisering menas bade digital
informationshantering och den férand-
ring av verksamheter som tekniken méj-
liggor eller leder till. E-hélsa kan darfor
beskrivas som en férandringsprocess
i form av bade effektivisering och nya
satt att arbeta.

Digitalisering

Utmaningar

Halso- och sjukvarden star infér sto-
ra utmaningar i form av en aldrande
befolkning samt pensionsavgangar och
besparingar som kan minska tillgangen
till personal. Samtidigt vaxer kostnader-
na for kroniska sjukdomar. Ldsningen
kan ligga i att medborgarnas intresse for

jamlik halsa

E-hdlsa har inget egenvarde. E-hdlsa ska bidra
till god och jamlik hélsa. Digitala verktyg ska
tillimpas sa att patienterna kan utnyttja sina

egna resurser.

ANNIKA STRANDHALL

Socialminister, pa Nationella e-hdlsodagen 21 februari 2018.

Brist pa arbetskraft inom varden

Rekryteringsbehov fér ndgra yrkesgrupper i vard och omsorg 2016-2026

Personalgrupp Anstéllda 2016 Rekryteringsbehov | Behov 2026
2016 - 2026

Sjukskoterskor 95200 38900 110 500
Lakare, specialister 35 400 11000 40200
Arbetsterapeuter 4000 1600 4600
Sjukgymnaster 6900 2100 7900

Kalla: Sveriges Kommuner och Landsting, 2018

sin hélsa tillvaratas i kombination med
e-hilsa. Det giller béde patienten sjilv
och anhérigas medverkan. Varden kan
med hjilp av e-hilsa bli bade mer till-
ganglig och mer patientcentrerad.
Digitaliseringen férandrar samhallet i
grunden. Tekniken utvecklas exponen-

tiellt och féréandringen har bara boérjat.
Foréndringstakten ar emellertid olika i
olika delar av samhillet och vardsek-
torn ligger efter ménga andra samhalls-
omraden. Olika individer tar dessutom
till sig digitaliseringen i olika grad. Det
finns saledes stora digitala klyftor.
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E-halsa

Majligheter

Digitala tjanster och plattformar kan
dverbrygga geografiska avstand. | Nor-
ra sjukvardsregionen genomférs exem-
pelvis regionala telemedicinska ronder
inom ms, Parkinsons sjukdom och andra
diagnoser samt telemedicinska multi-
disciplinara konferenser.

Nya mojligheter att som patient
organisera och engagera sig skapas.
Patientportalen PER, Patientens Egen
Registrering, ar ett exempel som finns
tillgédngligt via Svenska neuroregis-
ter.” PER finns for flera neurologis-
ka diagnoser. Genom att bidra med
uppgifter blir man mera delaktig i sin
egen behandling och bidrar samtidigt
till att kvalitetssdkra och utveckla
varden.

Teknikutvecklingen blir alltmera per-
sonknuten och ger férutsattningar fér
att skraddarsy produkter och tjanster
efteranvandarens behov och forutsatt-
ningar. Det sjélvldarande e-hélso-syste-
met Aifloo™ dr ett exempel. Med hjélp
av sensorer placerade i ett armband
och Al, artificiell intelligens, lar sig
systemet bararens beteende och kan
varna for avvikelser.

R&ststyrning och réstigenkanning
4r omraden pa stark frammarsch. En
berdkning siger att om sex ar kommer
halften av all interaktion med dator
att ske med réststyrning. Apples Siri,
den smarta personliga assistenten,
anvénds idag i Sverige. Andra exem-
pel ar Amazonas virtuella assistent
Alexa som snart finns i Sverige samt
Google Home.

Anvandning av rést och tal innebar
att behovet av att hantera tangent-
bord minskar. Aven &versittnings-
tjanster kommer allt mera och kan fa
stor betydelse inom varden. Bedém-
ning av kdnslolage ar ytterligare en
funktion som kan komma att spela
stor roll fér exempelvis diagnostise-
ring med hjalp av e-hélsa.

Digitaliseringspolitik
Sverige beddms vara ett av EU:s mest
digitaliserade lander. A andra sidan
finns ocksa uppgifter om att Sverige
héller pd att halka efter, exempelvis
vad géller den offentliga férvaltningen.
Det finns politiskt faststéllda visio-
ner fér bade ett hallbart digitaliserat
och ett uppkopplat Sverige.” Landet
ska vara bast i virlden pa att anvianda
digitaliseringens méjligheter och ar
2025 bdr hela Sverige ha tillgang till
snabbt bredband. Ett digitaliserings-
rad har tillsatts. Digitaliseringsradets
analyser och inspel ska ligga till grund
for genomférandet av digitalisering-
en. Delmal fér att na det dvergripande
malet &r bland annat digital kompetens,
trygghet och innovation.

PETER ERIKSSON
Digitaliseringsminister pa
Naringsdepartementet

M-hdlsa

Den snabba utvecklingen medfér manga
nya begrepp och foreteelser. Smart tele-
fon, det vill sdga en kombination av
mobiltelefon och dator, medfér att bade
patienter och vardgivare kan vara upp-
kopplade nér och var som helst. Detta
kallas ibland m-halsa, mobil halsa. For
att m-halsan ska vara god och jamlik
kravs emellertid bredband med hog
kvalitet dver hela landet.

Appar

Appar ar datorprogram som anvanda-
ren kan ladda ned och sjélv installera pa
sin smarta telefon eller dator. Det finns
manga appar med anknytning till valma-
ende, friskvard, hilsa, egenvard, sjuk-
vard och behandling med mera. Detta
innebar att gransen mellan den professi-
onella vardmarknaden och konsument-
marknaden haller pa att suddas ut.

loT

Inte bara individer utan ocksa allt fler
saker kan kommunicera med varandra.
Detta kallas IoT, Internet of Things och
innebéar att tekniska produkter, for-
sedda med sensorer, kan anslutas till
internet. De kan pa sa satt kommunice-
ra med varandra och utfor tjanster utan
méansklig inblandning. Dorrlas, spisar
och tandborstar anges ofta som exem-
pel pé loT.

Varje dag berdknas 5 miljoner ting
anslutas till internet. Ar 2020 uppges
det att alla Samsungs produkter kom-
mer att vara uppkopplade mot inter-
net. Kanske dr vi pa vag mot Internet
of Everyting. Begreppet loMT anvénds
redan dir M:et kan star fér antingen
Mobil eller Medical.

Utvecklingen kraver utbyggnad av
det modernaste bredbandsnatet. 2020
kommer femte generationens mobilnat,
5G, att introduceras som global stan-
dard fér mobil kommunikation och
utgdra fundamentet for [oT.

\Wearables och sensorer

Inom héalsosektorn kommer IoT att fa
stor betydelse. Utvecklingen gar mot
wearables som ar kroppsnéra sensorer.
Teknik i klader, accessoarer och till och
med i medicin haller pa att bli verklig-
het. Detta kan i grunden férandra diag-
nostisering, kontroller och behandling
inom varden.
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http://neuroreg.se/sv.html/patientportal-per
http://neuroreg.se/sv.html/patientportal-per
http://www.aifloo.com/sv/
http://www.regeringen.se/49adea/contentassets/5429e024be6847fc907b786ab954228f/digitaliseringsstrategin_slutlig_170518-2.pdf
http://www.regeringen.se/4b00e7/contentassets/a1a50c6a306544e28ebaf4f4aa29a74e/sverige-helt-uppkopplat-2025-slutlig.pdf

E-halsa

Al

Artificiell intelligens, Al, kan definie-
ras som datorprogram och maskiner
som agerar intelligent. Tillgang till stora
méangder data och avancerad teknik ger
tillsammans mdjlighet att samla in, bear-
beta och anvianda information pa ett
intelligent satt. Al tillimpas pa manga
samhallsomraden som handel, trafik
och vélfard. Al kan leda till en ny lakar-
roll dar Al utfor en stor del av diagnos-
tiseringen och ge beslutsstéd medan
lakaren kan &gna sig mera at patienter-
na och de komplicerade drendena.

Idag kontaktar vi oftast vardgivare
da vi inte mar bra och bokar tid for ett
fysiskt moéte. Med hjalp av Al skulle
vardkedjan istillet, med hjilp av digita-
latjanster, kunna bodrja med bedémning
av vardbehov och egenvard och diref-
ter foljas av forst ett digitalt och sedan
eventuellt ett fysiskt mote.

Big Data

Sastormangd data lagras idag digitalt att
det &r svart att bearbeta den med tradi-
tionella databasmetoder. Med Big Data
menas teknik att bearbeta dessa data-
méangder. loT och Al méjliggdr insamling
och bearbetning av stora datamangder
vilket kan bli betydelsefullt for utveck-
lingen av personcentrerad vard.

E-hélsopolitik

Nationell IT-strategi fér vard och omsorg
2006 ars strategi var forsta etappen
i arbetet fér nationell IT-samverkan
inom vard och omsorg. En férandring
var pa gang fran organisations- till
patientperspektiv. Bland de insatsom-
raden som pekades ut fanns harmoni-
sering av lagar och regler, gemensam
informations- och teknikstruktur och
att géra information och tjanster lattill-
gangliga fér medborgarna. Man réakna-
de med att medborgarna skulle ta allt
mera individuella initiativ och soka
egna l6sningar.

Vard dar du ar

Vardbolaget Tiohundra &r verksamt i hela Norrtélje kommun. Kom-
munen har bade skirgard och glesbygd. Tiohundras vision &r hal-
sa, vard och omsorg déar du &r. Visionen speglar en malmedveten
satsning pa digitalisering, innovationer och nya tekniska I&sningar
som exempelvis digitala hjalpmedel fér egenvard. Tiohundra med-
verkar i projekt kring utbyggnad av 5G, for fortsatt utveckling av
vard- och omsorgstjénster.

OwoiI00 - -

(2Bl Omsorg  Jobbahosess ~ OmTiohundra  Nyheter  Férvérdgivare  Kontakt

S stker du vérd

Vérdcentraler

Vérd online

Bergshamra vérdcentral

Blidé vérdcentral
Hallistaviks vérdcentral

Norrtalje norra vérdcentral

Norrtalje s8dra vérdcentral

Digitala lékarbesk dygnet runt e

Vérd online Huslékarjouren

loT, wearables

och sensorer

Digitalisering och e-hélsa
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E-halsa

Nationell eHalsa

Ar 2010 konstaterades att IT-strategin
gett resultat och det behdvdes ett nytt
steg for att forbattra informationshan-
teringen inom vard och omsorg. Den
nya strategin satte fokus pa anvandning
och nytta av IT och fick darfér namnet
Nationell eHalsa — strategi for tillgang-
lig och sdker information inom vard och
omsorg. Innebdrden var bland annat att
eHalsa utgér fran individens behov och
dnskemal om sammanhéllen informa-
tion och personliga e-tjénster.

Vision e-hdlsa 2025
For att tillvarata digitaliseringens moj-
ligheter beslét Regeringen och Sveri-
ges Kommuner och Landsting 2016 om
gemensamma utgangspunkter fére-hal-
san, Vision e-halsa 2025. Visionen avser
bade hilso- och sjukvard och social-
tjanst. | denna Neurorapport behandlas
emellertid endast hélso- och sjukvard.
Digitaliseringen innebar nya moj-
ligheter till sjalvstandighet, delaktig-
het och inflytande fér patienter och
brukare. | visionen fastslas att digita-
liseringen maste vara icke-diskrimi-
nerande och genomféras utifran olika
gruppers behov. Det konstateras ocksa
attdigitaliseringen arettinstrument for
verksamhetsutveckling.

Handlingsplan f6r Vision e-hdlsa 2025
For perioden 2017 — 2019 finns en hand-
lingsplan. Den bygger bland annat pa
nyttan for patienterna, jamstalldhet och
att underlatta for forskning, utveckling
och innovation.

Tre insatsomraden pekas sarskilt ut;
regelverk, enhetlig begreppsanvand-
ning och standarder. Dessutom ska
verksamheten foljas upp. Handlingspla-
nens organisation fér genomférandet
omfattar bland annat ett nationellt rad i
vilket patientorganisationer ingar. Neu-
ro representeras av samarbetsorganet
Lika Unika.

Ar 2025 ska Sverige vara bast i virlden pa
att anvanda digitaliseringens och e-halsans
mojligheter i syfte att underlatta for
manniskor att uppna en god och jamlik
hélsa och valfard samt utveckla och starka
egna resurser for 6kad sjalvstandighet och
delaktighet i samhalislivet.

Regeringens och Sveriges Kommuner och Landstings

gemensamma vision

Politiskt hognivarad
Styrgrupp Nationellt rad
Samordningskansli Beredningsgrupp

Samverkansorganisation for e-hélsovisionen

Samordning av e-hdlsa

eHalsomyndigheten arbetar for att
Vision e-hédlsa 2025 ska bli verklig-
het. Myndigheten ska samordna reger-
ingens satsningar inom e-halsa samt
erbjuda bade patienter och vardgivare
vissa produkter och tjanster. Myndig-
heten arbetar med en nationell lake-
medelslista dar alla vardgivare, apotek

och patienter ska ha tillgang till aktuel-
la uppgifter om medicinering. Det finns
inget motsvarande arbete med jour-
nalsystem. Flera olika system finns pa
marknaden och vardgivarna kan val-
ja vilket de vill anvénda. Journalsys-
temen kommunicerar emellertid inte
med varandra.
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E-halsa

1177 Vardguiden

N77 Vardguiden rett nationellt verktyg och samlings-
plats fér information och tjanster inom hilsa och vard
som landsting, regioner och kommuner ansvarar for.
Varje vardgivare ansvarar fér sina specifika uppgif-
ter varfér innehallet varierar ver landet. Alla lands-

n77

VARDGUIDEN
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JANNA VALIK
Generaldirektor for eHalsomyndigheten

Vélj landsting/region

«) Lyssna

A4

ting och regioner har nu infért journaler pa nitet. De
kan emellertid tilldmpa olika journalsystem.
Fornyelse av 1177 pagar for att motsvara det véx-
ande behovet av och intresset for hemsidan. | detta
arbete har Al, artificiell intelligens, en viktig roll.

® Other languages & Logga in

Fakta och r&d Regler och réttigheter Hitta vard

Slutsats
E-hilsa innebir béde nya sitt att kom-
municera och helt nya verksamheter.
Vision e-hilsa 2025 drden politiska mal-
sattningen for tillampning av e-hélsa. Ar
2025 ska Sverige vara bést i varlden pa
att tillampa e-hélsa sa att patienternas
hélsa, sjalvstandighet och maéjlighet att
vara delaktig i samhallslivet 6kar.
Forutsattningar for att visionen ska
bli veklighet ar utbyggd infrastruktur
dver hela landet och att varden digita-
liseras pa ett enhetligt sitt. Det bygger
dessutom pé bade patienternas intres-
se for sin halsa och att e-hélsan gors
anvandbar for patienterna.

Boka tid eller férnya recept?

Upptéck vara e-tjdnster
i
Stéll en anonym fraga

» Infrastruktureniform av nat-
utbyggnad med mera maste
var likvardig éver hela landet.

> E-hdlsa maste erbjudas pa ett
likvardigt och enhetligt satt
over hela landet.

» E-hélsan maste utformas och

tillampas efter patienternas
varierande intresse, behov
och férutsattningar.
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Patientforetradare

EVA HELMERSSON
Diagnosstddjare i Neuro

Patientforetradare i svenska MS-registret , stakehol-
deri COMBAT-MS ', brukarrepresentant i Imatinib-
studien och ordférande i Selfcare Academy.

E-hélsa dr hélsa for mig!
Jag vill och kan klara det mesta som rér min hélsa sjélv
och det gér jag garna. Sjalvklart besdker jag varden tva
ganger om aret for att fa min medicin, men annars &r jag
glad om jag kan skota det mesta digitalt. Det kan vara
allt fran lakarbesok, provtagningar, recept, apotek och
att rapportera till PER, Patientens Egen Registrering.
Jag anvander 1177 till att boka lakarbesdk, andra tider,
fornya recept eller sjukskrivningar, lasa provsvar, ront-
gen och min journal. Jag tycker att 1177 &r lite val tung-
arbetad, men det kommer nog en dndring pa det nar fler
borjar utnyttja hemsidan och tjansterna.

Appar

Jag anvander en uppsjo av appar och testar garna nya
nar de kommer. Till hdlsoapparna jag anvénder hér Hal-
soappen i mobilen, Florence som paminner om medicin
och aven loggar humor och smarta, Runkeeper ndr jag
springer, Mitt Apotek, Min doktor, Kry, Forsakringskas-
sans Mina Sidor och s& har jag valdigt daligt lokalsin-
ne sa kartfunktionen i mobilen anvands flitigt. Till mina

djur anvander jag FirstVet som ar som Kry fast for djur.
For hjarngympa blir det Luminosity och till avslappning
anvander jag Calm. Med Life 360 &r jag alltid uppdate-
rad om var min man befinner sig och han har koll pa mig.

Det aktivitetsarmband jag anvander heter Misfit. Det
haller koll pa mina steg, sémn och puls. Det var nar jag
bérjade anvanda Misfit fér fyra ar sedan som jag fick
foérstaelse for hur bade sémn och rérelse paverkar hur
jag mar. Linge trodde jag att jag sov daligt, men nar jag
bdérjade méta, fick jag en tydlig bild av kvaliteten pa min
sémn. Jag larde mig att fér att ma optimalt behéver jag
sova sju timmar. Sover jag mer blir jag bakis. Pa samma
satt har jag lart mig att behalla min rorlighet och balans
och slippa smarta i benen, genom att réra mig ett visst
antal steg varje dag. Néar jag inte gor det marks det direkt
nastféljande natt. Aven min neurolog har nytta av att
kunna f6lja min rorlighet och sémn.

Jag har testat flera olika sensorer for blodtryck, EKG
och en digital vag som kollar fettprocent. Den mest
avancerade jag testat ar Hexoskin, en traningstréja med
inbyggda sensorer som kollar puls, hjartfrekvens, hur
snabbt hjartat aterndmtar sig, lungkapacitet, syreupptag-
ningsférmaga, hur jag rér mig, sémn, om jag vinglar och
kaloriférbrukning.

Svarigheten &r att veta vilka appar som finns, men det
brukar man kunna googla sig till. For att veta vilka som ar
bra kan man dnnu sa linge bara lsa recensionerna och
hora sig for.

Patientforetradare

Som patientforetradare i olika sammanhang &ar mitt jobb
att féretrada hela patientgruppen. Da &r det inte min per-
sonliga uppfattning som &r det viktigaste utan vad vi som
grupp tycker, behover, vill osv. Darfor ar det viktigt att jag
arforberedd, paldst och uppdaterad.

Jag har varit med och paverkat utformningen av PER
och jag dr med och tar fram en datadriven fragebank som
kommer att férenkla sittet att svara pa MS-skalor och vara
delaktig i sin vard. Det &r d&ven genom min roll som patient-
féretradare som jag har fatt mojlighet att vara delaktig i
flera studier.

Forenklar och forbattrar

E-hilsa férenklar och férbattrar varden och gér den pa
manga satt sdkrare. Men e-hilsa utan patientdelaktighet
ar ganska vardelos.
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Anvandarperspektiv

Det ser for bra ut

Patient

Neurorapporten har ett patientper-
spektiv. Patient &r man i férhallande till
yrkesmissig hilso- och sjukvard. Hal-
sovard innebar aktiviteter eller insatser
som syftar till att bibehalla eller férbatt-
ra det fysiska, psykiska och sociala val-
befinnandet. Det vi i dagligt tal kallar
halsovard eller friskvard behdver séle-
desinte hamed sjukvardelleren patien-
troll att géra. Egenvard &r ett begrepp
som kan syfta pa sjukvardsinsatser och
saledes inga i patientrollen. Det kan
ocksa syfta pa hilsovard eller frisk-
vard som inte har ndgon koppling till
patientrollen.

Patientrollen

Mycket hdlso- och sjukvard kan utfé-
ras utan medverkan av vardpersonal,
ofta kallad egenvard. | e-hilsosam-
manhang ror vi oss 6ver hela skalan
fran att som passiv patient ta del av
regelritt sjukvard, utférd av sjukvards-
personal, till att som medborgare utd-
va friskvard. Friskvéard behdver varken
ha medverkan av varden eller vara for-
anledd av sjukdom. Den kan helt enkelt
syftaftill att ma sa bra som majligt. E-hal-
sa kan saledes omfatta manga situatio-
ner dar begreppet medborgare- eller
anvandarperspektiv ar mera relevant
an patientperspektiv. | Neurorappor-
ten fokuserar vi pa e-hilsa som har
koppling till den offentliga varden och
patientrollen.

Aktiva patienter

Lakare kan inte vara uppdaterade pa
allt nytt. Samtidigt har manga patien-
ter tillgang till relevant information via
internet. De kan datillsammans med sin
lakare vara delaktiga och taen aktiv roll
i sin vard. | Sverige kallar dessa patien-
ter sig spetspatienter. Internationellt
anvands ibland begreppet e-patien-
ter. Aven anhériga kan vara e-patienter.
Dessa patienter eller spetspatienter
ar kunniga och har férméaga, kraft och
befogenhet att medverka bade vad
géller beslut och genomférande av
den egna varden. De kan ocksa erbju-
da andra stod. Det mest kdnda dis-
kussionsforumet ar Patients Like Me.

Internetanvandning
For att pa egen hand tillgodogéra sig
e-hdlsa maste man ha mdjlighet att
anvanda digital teknik. Det handlar om
personliga forutsattningar som fysisk
och kognitiv funktion, kunskap och
intresse. Det forutsatter ocksa att varden
har ett utbud av tjanster och verksamhe-
ter. Slutligen maste patienten ha tillgang
till utrustning och internetuppkoppling.
Anvandning av internet kan ses som
en férutsattning for att anvanda e-hélsa.
Statistiska centralbyran, SCB, under-
soker svenskarnas tillgang till och
anvandning avinternet. Liknande under-
sokning genomfdrs av Internetstiftelsen
i Sverige, iiS. Post-och telestyrelsen,
PTS, undersoker bredbandsuppkoppling

Det verkar inte sa latt
att komma igang, det
ar sa nytt.

Jag har dven deltagit i
olika forum dar vi jamfort
erfarenheter av biverk-
ningar av EP-medicin,
under en period da jag
hade svara biverkningar
av medicineringen. Det
var bra, for jag fick fora
dialog om epilepsi med
vanliga manniskor som
ocksa har epilepsi.
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och anvandning av internet. Foretaget
Begripsam undersoker hur personer med
nedsatt funktionsférméaga férhaller sig till
internet.

Inom EU genomfdrs ocksa undersdk-
ningar om internet. Personer mellan 16
och 74 ar uppger om de anvant internet
de senaste tre manaderna. 2017 var snit-
tet for EU-landerna 84 %. | Sverige lag
anvandningen p& 96 % vilket dr ungefar
lika som i dvriga nordiska lander. Aven
EU-landernas digitala mognad madts.
Detta omfattar férutom internetan-
vandning, omraden som uppkoppling,
kompetens och tillgang till tjanster. Sve-
rige har ett av de hogsta indexen men
glappet mellan Sverige och genomsnit-
tet for EU-landerna minskar.

E-tjdnsterna ar inte helt
utbyggda ...

Forstar det inte riktigt &n.

Statistiska centralbyran,

IT bland individer

SCBsstiller arligen ett antal fragor om till-
gang till och anvandning av internet, till
ett representativt urval personer mellan
16 och 85 ar. Respondenterna har férst
erbjudits att logga in och besvara en
webbenkat. De som inte svarat har ringts
upp och erbjudits att besvara enkaten
via telefon. Urvalet var totalt 2 900 per-
soner och svarsfrekvensen 51 %.

LEVNADSFORHALLANDEN

IT BLAND INDIVIDER

Privatpersoners anvand g
av datorer och internet'20716"™ -

-

Sedan 2013 ingar nagra fragor om
funktionsnedsattning. Cirka 15 % upp-
ger att de har nagon form av funktions-
nedsattning vilket motsvarar 1,2 miljoner
personer. Av dem uppger drygt 5 % att
de har svarigheter att anvanda datorer
och internet pa grund av sin funktions-
nedséttning.

SCB:s undersokning visar att inter-
netanvdndning och tillgang till internet
ihemmen arhog i Sverige, cirka fyra av
fem personer uppges anvanda internet
sa gott som dagligen. Det ar framforallt
personer dver 75 ar som saknar tillgang
till internet. Regionala skillnader kan
avlasas. Manga olika anvandningsom-
raden har studerats. Ndstan 60 % upp-
ger att de soker hélsoinformation och
20 % att de bokar lakare och tandldkare
painternet.

Internetstiftelsen i Sverige,
Svenskarna och internet 2017

iiS &r en oberoende, allmannyttig orga-
nisation som ansvarar fér doménen .se
och driften av.nu. Med den arliga under-
sOkningen om svenskarna och internet
vill iiS bidra till att det finns tillforlitlig
statistik fér hur internet paverkar mann-

iskors beteende, vanor och behov. Pa
s& satt bidrar iiS till att digitaliseringen
av samhdllet och néringslivet kan ske
pa valinformerad grund.

Ett statistiskt urval gors av responden-
ter som &r 16 ar och &ldre. Responden-
terna far ett brev med information och
kan valja att svar via en webbenkat eller
per telefon. Svarsfrekvensen var 18 %.

Sammanfattningsvis konstateras att
sé& gott som alla i Sverige har tillgang till
internet. Upp till 55 ar anvénder mer dn
99 % internet. 98 % av svarande mellan
56 och 65 ar anvander internet, mellan
66 och 75 ardrandelen anvindare 92 %
och andelen avdem som ar dldre an 76
arar52 %.

Svenskarna och internet s
2017

Undersdékning om svenskarnas internetvanor

iis.se

Post- och telestyrelsen,
Svenskarnas anvidndning av
telefoni och internet 2017
Vartannat ar genomfér Post- och tele-
styrelsen en enkdtundersékning for att
fa kunskap om marknaden for elektro-
nisk kommunikation ur ett konsument-
perspektiv. Ett slumpmassigt urval av
svenskar mellan 16 och 75 ar kontaktas
via brev. De kan svara via webblank eller
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Svenskarnas anvandning av
telefoni och internet

PTS individundersokning 2017
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pappersenkat. For att hoja svarsfrek-
vensen rings slutligen ett urval avdem
som inte svarat upp. Senast var svars-
frekvensen 45 %, 1753 personer.

93 % uppger att de anvander internet
i hemmet. | aldrarna 16 till 60 ar anvan-
der 90 % internet i stort sett varje dag
och 72 % i aldrarna 61till 75 ar. 98 % av
respondenterna anvander mobiltelefon.
Nastan 90 % anvander telefonen for att
surfa pa internet. De tjanster som Skar
mest ar samhallstjanster, sociala medier
med mera.

Ungefér 60 % har ndgon gang under
de senaste sex manaderna haft problem
nar de ringt eller anvant internet.

Begripsam,

Svenskarna med funktions-
nedsattning och internet
Begripsam ar ett foretag som arbetar
med samhéllets tillganglighet for alla,
oavsett funktionsférmaga. Som komple-
ment till officiell statistik och med medel
fran Konsumentverket och Post- och
telestyrelsen, genomfor Begripsam en
unik undersokning dar endast personer

med diagnoser och funktionsnedsatt-
ningar medverkar.

Begripsam soker aktivt kontakt med
personer med nedsatt funktionsfor-
maga via patientorganisationer, daglig
verksamhet, dldreboende med flera are-
nor och ber dem att medverka i under-
sékningen. De erbjuds att svara pa det
satt som passar dem bast; enkat online,
pappersenkat, telefonintervju eller per-
sonligt besok. Vid rapporteringstillfallet
fanns ndstan 800 personer med i under-
sokningen. Undersdkningen fortsatter
och nya svarande tillkommer.

Begripsams undersdkning visar att
48 % tycker att internet dr svart. Upp-
giften har dessutom specificerats for
diagnoser och funktionsnedsattningar.
Personer med sprékstdrning och afasi
har svart att anvinda internet. Blindhet,
l&s- och skrivsvarigheter samt dyskal-
kyli ar de funktionsnedsattningar som
medfor stdrst svarighet att anvinda
internet. Avdem som har minnessvarig-
heter, nedsatt rérelseférmaga och kon-
centrationssvarigheter tycker omkring
halften att internet &r svart.

Begripsam
%he\tgenkgh

Svenskarna med
funktionsnedsattning och
internet

Hur personer med olika funktionsnedsattningar
anvénder internet

Slutsats

Den generella bilden ar att digitalise-
ringen ar vél utbyggd i Sverige och att
sé& gott som alla anvdnder internet. Det
ser lite for bra ut.

E-hélsa ar ett brett begrepp och dven
med avgrdnsningen att bara titta pa
e-halsa med koppling till offentlig sjuk-
vard &r det ett brett filt av tjinster och
verksamheter som omfattas.

» Neuro bedémer att det finns
ett behov av att noggrannare
studera hur den generellt
positiva bilden verensstam-
mer med de forutsattningar
och behov férbundets med-
lemmar och andra i motsva-
rande situation, lever med.

Vi komplettera den officiella
bilden av e-hélsoanvandare
med en egen medlemsenkat.

Eftersom medlemsenkéten
genomférs via e-mail sa
kommer vi att missa manga
medlemmar. For att delvis
kompensera detta genomfor
vi ocksa en férdjupande
fokusguppsdiskussion.

For att ytterligare 6ka
kunskapen om vilka forut-
sattningar personer med
neurologiska diagnoser har,
har Neuro bestéllt en spe-
cialrapport ur Begripsams
undersékning.
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Fokusgrupp

Dorroppnare

Text
EVA HELMERSSON, diagnosstddjare och patientforetradare
OLA CORNELIUS,CEO Nerve AB

Eva och Ola har planerat, genomfort och rapporterat fokus-
gruppen om e-hlsa. Den genomférdes 8 mars 2018 pa Neuros
kansli i Stockholm.

Fokusgruppen lades upp som en workshop dér egna och
andras erfarenheter, behov och énskemal diskuterades och

arbetades igenom. Diskussionernavar intensiva och med en
varm, inkluderande och vanlig stamning.

Gruppen bestod av 9 diagnosstddjare, patientrepresen-
tanter och foretradare. Diagnosstddjare ar medlemmar i
Neuro och har uppgiften att pa frivillig bas ge andra medlem-
mar rad och stdd kring att leva med neurologisk diagnos. Alla
deltagare har erfarenheter bade av att leva med neurologisk
diagnos och att representera andra i samma situation.

Erfarenheter
Appar
Kategorier av appar som anvands: + Puls (mobil & armband)
+ Medicinpaminnelse + S6mn (mobil & armband)
* Recepthantering * Andningsmask
+ Traningsprogram
* Hjarngympa Leverantorer/marken:
+ Utbetalningar Misfit, CPAP
Leverantorer/marken: Sensorer kan hjalpa till att se
Frisq, Florence, Kivra, Samsung férandring 6ver langre tid.
Health, Apple Health, 7 Minutes,
Misfit, Lumosity Vardtjanster 1177
+ Lé&sajournal (saknar journal
Viktigt med appar som funkar for fér privata vardgivare)
funktionshindrade och fungerar * Fornya recept
fér skakiga fingrar. Manga olika * Bestélla hjalpmedel
I6senord dr forsvarande. - Kommunicera med varden
* Lakemedelslistor
Sensorer - Fraganeurologen
+ Stegraknare (mobil & armband) * Bokning: bestalla och
* Blodtrycksmanschett kolla bokad tid

Det var verkligen en “dérréppnare”
for mig i alla fall. Jag blev jatteny-
fiken pa att Iira mig mer om detta!!
Och vilken inspiration jag fick.

Gruppdeltagare

* Provsvar
- Akut sjukvard & rad
+ Letainformation

Forsakringskassan
+ Utdka sjukskrivningen
* Minasidor

Apotek
+ Bestalla hem medicin

Leverantdrer/marken:
Apotea

Telemedicin

+ Pratai telefon med vardgivare

* Insulin och syreméatning vore bra
att kunna skicka automatiskt
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Fokusgrupp

Onskemal

Samtalspartner for alla kroniskt sjuka
Dagbok fér mdende

Toalett-karta

Hjarngympa APPAR

Traning

Medicinpaminnelse

Samtalsterapeut

Minnestréning

Elektroniska kallelser
Oppen chatt-kommunikation VARDEN
Patientbetyg pa lakare

och vardmottagningar

Katalog Gver e-hilsotjanster

ONSKEMAL &
LOSNINGAR

HJIALPMEDEL Katalog 6ver alla hjalpmedel

Vad kan man fa & har ritt till2

EKONOMI
Vilka ekonomiska stéd kan samhillet ge

Fonder - hur man sdker INFORMATION

Férsakringsradgivning Chatt-kommunikation som kan paga éver tid
Béttre sokfunktion

Mer kundténk

Ej samma utseende beroende pa landsting

P Dali fo kogniti attni
Handbok om e-halsotjinster aligt anpassad for de med kognitiva nedsattningar

Kostradgivning
Oversikt dver sin vard

Langsam hantering mellan varden & 1177

Méjlighet att byta ldkare via tjansten

Karta med var vilken vard finns
Info for allménheten om epilepsi

Bilden visar fokusgruppens dnskemal och Idsningar pa olika behov som skulle férbattra
deras livskvalitet.

Slutsatser fran fokusgruppens diskussioner.

» Patientkraften ar stor och man vill » 1177 arviktig for kommunikationen
dela kunskap och erfarenheter med med varden och det finns stor férbatt-
varandra. ringspotential, att anpassa tjansten till

anvandarnas behov.
» Man var mycket nyfikna pa hur e-hil-
sotjanster kan forenkla livspusslet och » Man vill vara med och hitta I6sningar
héja livskvaliteten. for det egna vardbehovet.
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Begripsam

Internet ar svart

Undersokningen

Undersékningen “Svenskarna med
funktionsnedséattning och internet”
har genomférts av Begripsam med
vetenskapligt stéd fran KTH. Den har
finansierats av Post- och telestyrel-
sen, Konsumentverket och med egna
medel fran Begripsam samt stort ideellt
engagemang fran kontaktpersoner i
foreningar och organisationer. De har
hjélpt oss att férmedla information om
undersdkningen. Fragor och svarsal-
ternativ har utarbetats av medlemmar
i féreningen Begripsam.

Undersdkningen kompletterar den
officiella statistiken om vad svenskar gor
painternet och hurde tycker smartatele-
foner, datorer och surfplattor fungerar.
De personer som deltagit i undersok-
ningen har olika diagnoser, funktions-
nedséttningar och svarigheter.

Data fran 771 personer har samlats
in under perioden 2017-05-01till 2018-
02-27. Undersokningen har resulterat
i tre huvudrapporter och cirka 50 del-
rapporter. Mer information om under-
sékningen finns pd www.begripsam.se

Detta ar en specialrapport ur under-
sokningen. | dennarapport har vi tagit ut
data fran svarande med diagnoserna CP
— cerebral pares, Epilepsi, MS — multipel
skleros, Parkinsons sjukdom och Stroke,
totalt 113 personer.

Neurologiska diagnoser

Digitaliseringen brukar beskrivas som
en stark och pagaende férandring av
samhillet. Pa ganska kort tid har alla
omraden av vart samhélle och stora

delar av det sitt vi lever vara liv kommit
att paverkas av denna férandring.

En viktig fraga fér Nuero &r om denna
férandring bidrar till ett mer inkluderan-
de och tillgangligt samhalle for personer
med olika neurologiska diagnoser och
funktionsnedsattningar. Undersékning-
en “Svenskarna med funktionsnedsatt-
ning och internet” har undersékt den
saken.

Neurorapporten kan har presentera
resultat for personer med diagnoserna
CP — cerebral pares, Epilepsi, MS — mul-
tipel skleros, Parkinsons sjukdom och
Stroke, nedan kallade neurologiska
diagnoser. Det kom in s& fa svar fran per-
soner med andra neurologiska diagnoser
att det inte gar att ta fram uppgifter fran
dessa grupper.

Begripsam har utvecklat metoder
for att inkludera personer med olika
funktionsnedsattningariden har typen
av undersokningar. Det innebar bland
annat att satten att hitta dessa perso-
ner sker via organisationer och sociala
medier dar mojligheten att komma i
kontakt dr stor. Begripsam har ocksa
anpassat sdtten att svara sa att de
blir tillgangliga. Till sist har fragor och
svarsalternativ gjorts sa begripliga som
moijligt.

Genom att ta med fragestillningar
som ocksa finns i Statistiska Centralby-
rans, SCB:s material blir det mdjligt att
jamfdra hela befolkningen med grupper
av personer som har olika diagnoser
och funktiosnedsattningar. Totalt har
ett 30-tal diagnoser och funktionsned-
sattningar undersokts.

e

Begripsam
heltgenkglt

Text
STEFAN JOHANSSON
VD Begripsam, industridoktorand pa KTH

Internet dren viktig del avden paga-
endedigitaliseringen och en grundlag-
gande frdga 4r om personer med olika
funktionsnedsattningar har svarighe-
ter att anvinda internet. Denna fraga
har SCB undersdkt. Enligt SCB anser
80 procent av personerna med funk-
tionsnedsattning att internet inte ar
svart. Fér de undersdkta neurologiska
diagnoserna ar motsvarande siffra 43
procent, 50 procent fér kvinnor och
37 procent for man. Den stora skillna-
den beror troligen pa att SCB tillimpar
rekryteringsmetoder och satt att sam-
la in svar som gor att fa personer inom
Neuros intresseomrade kommer med i
undersdkningen.

Vad ér svart?

For personer med neurologiska diagno-
ser kan kombinationer av rorelsehinder
och olika kognitiva svarigheter samspe-
la och didrmed skapa nya svarigheter
att anvanda internet eller de enheter vi
behdver anvanda for att koppla upp oss
mot internet; smarta telefoner, datorer
och surfplattor. Genom att géra internet
och enheter mer tillgéngliga bor dessa
svarigheter kunna minska eller helt for-
svinna. D& &r det viktigt att foérsta vad
det ar som personer med neurologiska
diagnoser tycker dr svart.

For att battre férsta vad det dr som dr
svart har deltagarna i undersékningen
fatt ta stélining till ett antal pastaen-
den som galler internet rent generellt.
Da visar det sig att 35 procent tycker
att det &r svart att navigera pa inter-
net. 31 procent tycker att det &r svart
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Begripsam

att anvanda tjanster. Aven |6senord,
att forstd innehall, att sdka information
och webbsidors design ar sddant som
manga tycker dr svart.

Deltagarna har ocksa svarat pa fra-
gor om svarigheter kopplade till vissa
samhdllsviktiga funktioner pa internet.
Da visar det sig att 20 procent tycker
att det &r svart att anvianda e-legitima-
tion. 20 procent tycker att det &r svart
att betala rédkningar via internet. 22
procent sager att de alltid ar oroade for
att bli lurade nar de anvander internet.
For personer med neurologisk diagnos
tycks det alltsa finnas en ganska stor
grupp som upplever stora svarigheter.

Att tjanster ar svart visar sig nir del-
tagarna fatt svara pa hur de gér nir de
koper biljetter eller vill bestélla en tid
inom varden. D& ar det manga som —
om det gar — helst undviker att anvén-
dainternet.

* 51 procent anvander aldrig
internet for att kopa biljetter
och 54 procent séger att om
det ar mojligt undviker de
att anvanda internet for att
kopa biljetter.

* 58 procent har aldrig anvant
internet for att boka tider
inom varden och 68 procent
sager att om det ar maijligt
sa undviker de att anvianda
internet for att boka tider
inom varden.

Da manga personer med neurologisk
diagnos troligen har ett flertal kontaker
med aktdrerinom vard och hélsa borde
det vara en varningssignal att sa manga
verkar negativa till att anvanda internet
for att boka tider. Om denna tveksam-
het ocksa géller andra vardtjanster pa
natet kan inte denna undersokning visa.

Anvandning av internet

100%

1 Har Facebook
2 Har en blogg
3 Anvénder mobilt BankID

Anvinder aldrig internet for att...

100%

Spela spel

Titta pa tv-program

Lyssna pa talbécker/ljudbdcker
Lésa dagstidning

K&pa biljetter

ap N

Anvandning av olika apparater

100% 85 90

o]
1
1 Har en smart telefon
2 Har en dator hemma
3 Har en surfplatta

Anvindning av internet

De upplevda svarigheterna kan méjli-
gen vara en forklaring till att personer
med de undersokta neurologiska diag-
noserna tycks anvanda internet mindre

B Undersokta neurologiska diagnoser
B Svenska befolkningen

96

90

3 4 5
4 Betalar rakningar via internet
5 Har e-handlat ndgon gang

B Undersokta neurologiska diagnoser
B Svenska befolkningen

Boka tid inom varden
E-legitimation

Mobilt bankID
Betala rakningar
E-handel

5‘&000\105

B Undersokta neurologiska diagnoser
B Svenska befolkningen

93

jamfért med hela befolkningen med ett
undantag och det &r anvandningen av
bloggar. | tabellen har ovanfér kan du
se nagra jamforelser.
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Anvinder aldrig

Ett annat satt att underséka skillna-
der &r att titta pa hur manga i en grupp
som aldrig anvander internet till olika
saker. En tabell 6ver icke-anvandning
visar att det finns sma och stora skillna-
der mellan personer med de undersok-
ta neurologiska diagnoserna och hela
befolkningen.

Anvindning av olika apparater

En viktig forutsattning for att kunna
anvanda internet ar de olika apparater
vianvander. Forst anslot vi oss till inter-
net via vara datorer. Idag finns det fe-
ra alternativ. Undersékningen visar att
nér det giller att ha tillgang till en dator
i hemmet sa ar det ingen stdrre skillnad
men nar vi tittar p& smarta telefoner
och surfplattor s& ar skillnaderna stér-
re. Sedan internet anpassats till mobil-
telefoner ar det manga som har stor
nytta av att kunna ansluta till internet
aven utanfér hemmet. D4 behdvs en
smart telefon eller en surfplatta.

Smart telefon

66 procent av mannen och 82 procent
av kvinnorna har tillgang till en smart
telefon. 43 procent tycker att de har
tillrackliga kunskaper i att anvanda en
smart telefon. 43 procent har nagot
hjalpmedel i sin smarta telefon men
betydligt fler kvinnor &n man sager att
de skulle vilja ha mer kunskap eller fler
hjalpmedel. Ungefér 16 procent svarar
att de tycker det &r svart att anvinda en
smart telefon.

Dator

96 procent av mannen och 86 pro-
cent av kvinnonar har tillgang till dator
i hemmet. 46 procent tycker att de har
tillrdckliga kunskaper i att anvédnda en
dator. 30 procent har nagot hjalpmedel
till sin dator. Fler kvinnor an mén svarar
att de skulle behéva mer kunskaper eller
fler hjalpmedel. 23 procent av mannen

och 17 procent av kvinnorna tycker att
det dr svart att anvanda en dator.

Surfplatta

57 procent av mannen och 60 procent
av kvinnorna har tillgang till surfplatta.
38 procent tycker att de har tillrackliga
kunskaper i att anvanda en surfplatta.
27 procent har ndgot hjalpmedel till sin
surfplatta. Fler kvinnor &n mén svarar
att de skulle behdva mer kunskap eller
fler hjalpmedel. 29 procent av mannen
och 17 procent av kvinnorna tycker det
ar svart att anvinda en surfplatta.

Delaktighet i det digitala samhéllet
47 procent av personerna med de under-
sOkta neurologiska diagnoserna kanner
sig fullt delaktiga i det digitala samhal-
let. Har finns ingen storre skillnad mel-
lan man och kvinnor. Det 4r dock nagot
fler kvinnor, 20 procent, jamfort med
man, 16 procent, som kénner sig utan-
for det digitala samhallet. | den svenska
befolkningen ar det 6 procent som kén-
ner sig utanfor. Kénslan av utanforskap i
det digitala samhillet &r alltsd betydligt
storre for personer med de undersdkta
neurologiska diagnoserna an i befolk-
ningen som helhet.

Bakgrundsfaktorer

Det ar kdnt fran forskning om digita-
la klyftor att vissa bakgrundsfaktorer
kan forklara skillnader mellan individer.
En sadan &r individernas utbildnings-
bakgrund. | denna undersékning hade
44 procent av kvinnorna respektive 20
procent av mannen hdgskoleutbildning
medan 10 procent av kvinnorna och 20
procent av mannen hade en specifik
yrkesutbildning. Att kvinnor darmed har
hégre utbildning kan mdjligen forkla-
ra varfér kvinnor har béttre tillgang till
utrustning, hogre kompetens och aven
stoérre anvandning av internet. Vi kan
inte sdga om den stdrre andelen kvin-
nor med hogre utbildning ar represen-

tativ for personer med de undersokta
neurologiska diagnoserna eller om vi av
nagon anledning haft lattare att nd hég-
utbildade kvinnor jamfért med hégutbil-
dade man.

I var undersékning dr det fler kvinnor,
27 procent, &n man, 18 procent, som
arbetar men det &r ocksa fler kvinnor
som har sjukersattning eller ar fortids-
pensiondrer. Ungefar lika stor andel
kvinnor som man ar pensionarer.

55 procent har en inkomst under
18 000 kronor per ménad och endast 11
procent ligger 6ver 25 000 kronor per
manad. Det gor att personerna i under-
sOkningen har betydligt lagre inkomster
jamfort med hela befolkningen.

Slutsatser avseende undersokta
neurologiska diagnoser.

» En ganska storandel har
stora svarigheter att anvinda
internet.

» Meran hélften anvander
aldrig internet for att kopa
biljetter eller boka tider inom
varden.

» Farre inom gruppen e-handlar
och betalar rakningar via
internet an i befolkningen
som helhet.

» Farre inom gruppen har smart
telefon an i befolkningen som
helhet.

» Betydligt fler kdnner sig utan-
for det digitala samhaéllet &n i
befolkningen som helhet.
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NATHALIE ROSED
Diagnosstodjare, medlemsambassador och
styrelseledamot i Neuro Stockholm

Ser manga mojligheter

Den erfarenhet jag har av e-hélsa ar anvandning av
1177 och en paminnelse-app. Jag vet att det finns
manga andra méjligheter. Men jag har ingen prak-
tisk erfarenhet.

Jag anvénder en app som paminner om nér jag ska
tamina mediciner. Jag kan ocksa registrera mitt humaor
och om jag har smérta, da kan jag specificera vad det
ar fér smarta.

Jag anvander1177:s e-tjanster for att lasa min journal
och se mina provsvar och annat.

Min finmotorik &r kraftigt paverkad. Det gér det
svarare for mig att anvanda viss teknik. Jag tycker till
exempel inte att 1177 aranvandarvanlig.

En utmaning med alla olika I6senord

Jag bérjade anvanda appar for att battre forsta
min sjukdom. Det var bland annat Tap-tester, som
méater finmotoriken i hdnderna. Pa sa sitt har jag fatt
kunskap om sambandet mellan min kropp och min
medicinering.

Jag har anvant mig av ett aktivitetsarmband som
méater min sdmn och mina steg och nar jag tranar ar
en pulsmatare till stor hjalp.

Det &r en utmaning fér mig med alla olika I6senord
och uppdateringar samt nar det bli nya layouter.

MAJA HAVBRING
Diagnosstodjare, medlemsambassadér och
glad korsangare

E-hilsa kan bli hur bra som helst

Jag har i princip ingen erfarenhet alls av e-hdlsa, vet
knappt vad ordet betyder. Visserligen har jag varit
inne pa 1177 och sékt information men mycket mer
ar det inte. Nyligen fick jag reda pa att jag kan log-
ga in med mitt bank-id och lasa min journal, men det
var valdigt futtigt. Tyckte faktiskt inte att det stod sa
mycket dar.

Jag anvander en CPAP eftersom jag har sémnap-
né. Denvisaren glad eller ledsen gubbe pd morgonen
fér att visa hur jag har sovit pa natten.

Det har med e-hélsa kan bli hur bra som helst. Jag ar
jattenyfiken och intresserad, men det behdvs utbild-
ning och information. Jag vill lara mig!

DAVID LOHR
Amatoérboxare och Parkinsonpatient

Infor framtida e-hélsotjanster hoppas jag pa enkla-
re hantering av recept och lakarintyg.
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Heterogen patientgrupp

Medlemmar med e-mailadress
Neuros verksamhet baserar sig pa
medlemmarnas forutsattningar och
behov. Medlemsenkater ar darfor ett
ovarderligt instrument for att beskri-
va nulage och dra slutsatser om 6nsk-
vard utveckling.

E-hélsoenkaten skickades ut till alla
medlemmar som uppgett e-mailadress.
I mars 2018 var de 8 905 av férbundets
cirka 13 000 medlemmar. Forr var inte
e-mailadress en obligatorisk uppgift i
medlemsregistret. De medlemmar som
inte fatt enkdten kan darfér antingen ha
varit med lange och inte kompletterat
sinauppgiftereller sakna e-mailadress.

Enkaten skickades ut 1 mars och
redovisningen omfattar svar inkomna
till och med 20 mars. 1 958 svar kom
in vilket ger en svarsfrekvens pa cirka
22 %. Svaren fordelar sig 6ver samtliga
landsting och regioner.

Vi beddmer att svar fran nastan
2 000 personer som genom att besva-
ra enkdten visar att de har ett intresse
fér fragan, ger resultaten stor trovéar-
dighet. Som jamfoérelse kan ndmnas
att Myndigheten for delaktighets sjalv-
rekryterade svarspanel Rivkraft i de
senaste undersdkningarna refererat
till drygt 2 000 svar.

Fragor

Enkiten innehaller fragor om anviand-
ning av e-legitimation eftersom vi bed6-
mer att det ar en nyckel till att anvanda
e-hélsotjéanster. Viharocksa stallt fragor

om 1177 Vardguidens och Férsakrings-
kassans tjdnster eftersom de ar cen-
trala offentliga ataganden. Fragor om
hélsoappar kan spegla intresse och
forutsattningar att ta till sig e-halsans
mojligheter. | Neuros medlemsenkater
aterkommer dessutom vissa fradgor om
bakgrundsfakta och upplevelser.

Jamférelser

| resultatredovisningen har vi svar fran
anhdriga, svarande som uppgett diag-
nosen ms, svarande med kognitiva
svarigheter, hjarntrétthet och smarta
samt aldersférdelning med flera indel-
ningar. Knappt hélften av férbundets
medlemmar med diagnos uppger ms
och bland svarande uppger drygt half-
ten ms. Att medlemmar med ms utgor
sa stor andel motiverar att titta pa just
dessa svar. Svarande med kognitiva
svarigheter, hjarntrétthet och smarta
representerar tillsammans nastan half-
ten av svarande med diagnos.

Hinder for e-hilsa

P& grund av den osakerhet som rader
om vad som karakteriserar medlem-
mar som Neuro inte har e-mailadress
till, &r utgangspunkten vid bedém-
ningen av enkatsvaren, att de med-
lemmarna inte ar mera kompetenta
inom it-anvandning eller intresserade
av e-hdlsa @n de som besvarat enka-
ten. P4 samma sitt antar vi att de som
valt att inte besvara enkaten inte ar
mera kunniga och intresserade an de

som besvarat den. Detta leder till att
vi ser med stort allvar pa de hinder fér
e-halsa som framkommer.

Ska kanske prova.

Bakgrundsfaktorer

Svarande

91 % av svarande har sjélv neurologisk
diagnos. Av dem som inte har diagnos
uppger tva tredjedelar att de ar anho-
riga. Resterande tredjedel ar medlem-
mar av andra skal. Det kan till exempel
vara personliga assistenter och pro-
fessionella inom varden.

En grov jamforelse med medlems-
registret, utan kdnnedom om hur
e-mailadresserna fordelar sig, visar att
svarsfrekvensen for medlemmar med
diagnos ar drygt 20 % och foér anho-
riga nagot mindre &n 10 %. For dvriga
medlemmar arden kring 3 %.

Medelaldern fér samtliga Neuros
medlemmar &r 56 ar vilket svarande
nagot s ndr bér motsvara. Svarande
motsvarar emellertid inte aldersférdel-
ningen i riket dar nastan 30 % arunder
25 aroch bara 20 % &r 65 aroch aldre.

Andelen kvinnor dr nagot hdgre
bland dem som har ms samt bland dem
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29

Jag kan inte hantera
telefon och dator. Min
fru maste hjalpa mig.

som armissndjda eller mycket missnoj-
da med varden som sadan och bland
dem som upplever sin hilsa som dalig
eller mycket dalig. Andelen kvinnor &r
daremot nagot lagre i dldersgrupperna
65 till 79 aroch 80 ar och aldre.

Elektronisk utrustning
74 % av samtliga svarande anvénder
smart telefon, det vill sdga en kombine-
rad mobiltelefon och dator, och 18 %
anvande mobiltelefon. Det finns ett
direkt samband med alder fran den
yngsta gruppen dar 94 % anvander
smart telefon till 38 % bland de aldsta.

84 % uppger att de anvander dator.
Har ar spridningen liten.

| Begripsams specialrapport uppger
73 % att de har smart telefon. | med-
lemsenkaten uppger 74 % i motsva-
rande diagnosgrupper att de anvander
smart telefon. | Begripsams under-
sOkning uppger 90 % att de har dator
i hemmet. | medlemsenkéaten uppger
82 % att de anvander dator. Skillnaden
beror sannolikt pa att ha dator i hem-
met inte sdger vem som anvander den.

Aldersfordelning

100%

42

4 4
o]
1 2 3 4 5
1 20 - 34 &r
2 35-494r
3 50 - 64 ar
4 65-79 ar
5 80 &roch aldre

B Main

Konsfordelning
m  Kvinnor

100% |

—_

Samtliga svarande
2 Samtliga Neuros medlemmar

29

Neurorapporten E-hélsa 2018



Medlemsenkat

Upplevd hélsa B Braellermycket bra
m Dalig eller mycket dalig
100% 1 ms-patienter
2 Annan diagnos &n ms
57 3 Hjarntrétthet, kognitiva svarigheter
och smarta
24 19 - " 19 26 o 4 Annan diagnos dn hjarntrétthet,
2 ognitiva svarigheter och smarta
o e El s = S i
1 2 3 4 5
Upplevd livskvalitet B Braeller mycket bra
m Dalig eller mycket dalig
100% 1 ms-patienter
& 2 Annan diagnos &n ms
3] Hjarntrétthet, kognitiva svarigheter
32 26 30 och smérta
- 5 10 17 15 e 4 Annan diagnos an hjarntrétthet,
2 . A u
CH- S e H
5 Anhdriga
1 2 3] 4 5)

N&jdhet med varden som sadan

B N&jd eller mycket néjd
B Missngjd eller mycket missndjd
100% 1 ms-patienter

2 Annan diagnos &n ms

8 Hjarntrétthet, kognitiva svarigheter
och smarta

4 Annan diagnos &n hjarntrétthet,
kognitiva svarigheter och smérta

0 5] Anhoriga

Motsvarande fragor om hélsa, livskvalitet och ndjdhet med varden har ingétt i tidigare
medlemsenkater. Svaren for upplevd halsa och livskvalitet ar ungefar de samma som
tidigare. Néjdheten med varden dr ddremot nagot bittre i arets enkit.
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Enkétsvaren ger en bra bild
av medlemmarnas upplevel-
serrelaterat till halsa.

Svarande ar aldre an vad
som motsvarar aldersférdel-
ningen i riket.

Svarande med ms mar éver
lag nagot battre &n svarande
med andra neurologiska
diagnoser.

Svarande med koghnitiva
svarigheter, hjarntrétthet
och smérta mér dverlag
nagot samre &n svarande
med andra neurologiska
diagnoser.

Anhdriga méar battre 4n
svarande med neurologiska
diagnoser.

Svarande med diagnos ar
nagot mera néjda med var-
den som sadan &n anhériga.

Patienter med neurologiska
diagnoser utgor en heterogen
patientgrupp.

Kanns bra att det blir
enklare hela tiden att
skota "sitt liv”.

Svart nir man ska
hjalpa anhorig.

Vill garna prata med en
person. Littare att fa svar
pa det man verkligen vill
ha hjalp med.

De har en valdigt snorkig
receptionist dir ... sa det
vore fantastiskt att kun-

na boka tid digitalt!

Kontakter med varden

Besdk pa vardinrattning

92 % av samtliga svarande besdker
vardinrattningar. Av dem tycker 84 %
att det brukar fungera utmarkt eller
bra. Svarande med ms dr mera ndjda
an dvriga.

Hilso- och sjukvardstjanster pa nitet
40 % av samtliga svarande anvander
halso- och sjukvardstjanster pa natet.
Av dem tycker 89 % att det brukar
fungera utmarkt eller bra.

Telefonkontakt

73 % av samtliga svarande har tele-
fonkontakt med varden. Av dem tyck-
er80 % att det brukar fungera utmarkt
eller bra.

E-mail

28 % av samtliga svarande anvander
e-mail i kontakten med varden. Av
dem tycker 87 % att det brukar fung-
era utmarkt eller bra.

Ovrigt
Svarande som uppgett kognitiva svarig-
heter, hjarntrétthet och sméarta anvan-
derdeolikakontakternaiungefar samma
utstrackning som Ovriga svarande men
tycker genomgaende att det fungerar
samre.

Férutom de kontaktvagar vi fragat om
namns i frisvaren; via personal, hemtjanst
ochanhdriga samt via brev, sms och chatt.

Svarande anvander flera
olika kontaktvagar gentemot
varden.

Samtliga kontaktvagar har
stor andel néjda svarande.

» Olika kontaktsatt passari
olika situationer.

P Olika kontaktsatt foredras
av olika patienter.

Begreppet e-hélsa

Halften av samtliga svarande kanner
till begreppet e-hilsa. Nagra variatio-
ner kan noteras. Av svarande i alders-
gruppen 65 — 79 aroch de som bedémt
sin hilsa som mycket dalig kinner min-
dre andel till begreppet e-hdlsa, 43
respektive 44 %. For anhoriga ar situ-
ationen den motsatta, 56 % kanner till
begreppet e-hélsa.

Det finns patienter som
sannolikt har stort behov av
hélso- och sjukvard som inte
kanner till begreppet e-hélsa.

» Det behovs riktad infor-
mation om vad e-hédlsa kan
innebara.
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E-legitimation
76 % av samtliga svarande uppger att
de anvander e-legitimation. Anvand-
ningen star i relation till alder. Det
finns emellertid en viss osdkerhet i
svaren eftersom det férekommer flera
begrepp som tolkats olika av svarande;
e-leg, BankID och mobilt BankID. Ande-
len som anvander e-legitimation kan
darfér vara nagot hdgre.

| Begripsams specialrapport upp-
ger bara 54 % att de anvander mobilt
Bank ID. 1 denna enkéat uppger 77 % av
svarande med motsvarande diagnoser
att de anvander e-legitimation. Den
stora skillnaden kan sannolikt forkla-
ras med att Begripsam sokt upp res-
pondenter och erbjudit dem att svara

Anvander e-legitimation

100% 92

89

-

20 -34ar
2 35-49ar
5 50 - 64 ar

Anviander inte e-legitimation

100%

0
1 2
1 Samtliga
2 Anhériga
3 ms-patienter
4 20 - 34 ar

pa olika satt medan medlemsenkéaten
besvarats av personer som anvander
e-mail. Eventuellt kan det ocksé spela
in att flera olika begrepp tillampas.

95 % av dem som anvander e-legiti-
mation tycker det dr enkelt och tryggt
eller ganska enkelt och tryggt. Svarande
tycker att det &r svarare och otryggare
ju éldre de &r med undantag fér alders-
gruppen 20 — 34 ar dir andelen som
tycker det &r ganska svart och ganska
otryggt dr stérre dni aldersgruppen 35
- 49 ar

Far det inte att fungera.

62

63

Behover lamna ut
I6senord till flera olika
personliga assistenter,
Iamnar ut mig sjalv.

Detvanligaste skalet till att inte anvan-
dae-legitimation &ratt man inte upplever
nagot behov av det. Totalt uppger knappt
halften detta. Cirka en fjardedel uppger
att det &r for svart. Spridningen ar emel-
lertid stor mellan olika grupper. Svaran-
de som uppgett kognitiva svarigheter,
hjarntrétthet och smarta uppger oftare
an andra att det ar for svart eller otryggt.

3 4

4 65—-79 ar
5 80 ar och dldre

w
»
(8]

35— 49 ar
50 - 64 ar
65-79 ar
80 &roch aldre

0 ~N O O

B Inget behov
m  Forsvart
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Majoriteten anvander e-legi-
timation.

Anvandningen sjunker med
stigande alder.

| aldersgruppen 20 — 34 ar
ar andelen som tycker det ar
svart och otryggt férhallan-
devis stor samt den storsta
andelen som inte anvander
e-legitimation pa grund av
att det &r for svart.

» Det behdvs riktade insatser
till vissa yngre for att de ska
vara bekvama med att anvanda
e-legitimation.

1177 Vardguiden

Cirka70 % av samtliga svarande anvéan-
der 1177 Vardguiden, de yngre mera 4n
de dldre. 2 % vet inte vad 1177 Vardgui-
den &r trots samhéllets informations-
insatser.

67 % av dem som anvander 1177
Vardguiden nyttjar tjinster som kraver
inloggning och legitimering. Det inne-
bar att mindre &n halften, 47 % av samt-
liga svarande anvander dessa tjanster.
De yngre anvander tjansterna mera an
de aldre, 64 % i den yngsta gruppen
och 28 % av dem som &r dver 80 ar.
Anhdriga anvander tjansterna i mindre
utstrackning an dvriga.

Av dem som inte anvander tjanster-
na uppger 13 % att de inte vet vad det
ar. Andelen anhoriga som inte vet vad
1177 Vardguidens tjanster ar for nagot,
ar4 % och 17 % avdem med ms vetinte
hellervad det &r. Svarande som uppgett
kognitiva svarigheter, hjarntrétthet och
smarta uppger oftare dn andra att de
inte anvander 1177 Vardguiden for att
det &r for svart eller otryggt.

K&dnnedomen om 1177 Vardguidens
tjanster 6kar med stigande alder. | den
yngsta aldersgruppen vet 29 % inte
vad det ar medan bara 4 % avdem som
4r80 aroch dldre uppger att de inte vet
vad 1177:s tjanster ar.

Av dem som anvinder 1177 Vard-
guidens tjanster tycker 7 % att det ar
ganska svart eller svart att anvinda
tjansterna. Bland anhériga tycker hela
16 % att det ar ganska svart eller svart.
Av dem som inte anvander tjansterna
uppger 12 % att det &r pa grund av att
det &r fér svart.

Min journal &rden tjanst som anvands
av storst andel svarande, 68 % av dem
som anvander 1177 Vardguiden. En
berdkning i férhallande till alla svarande
att 32 % anvander min journal.

Att boka tid med mera anvands av
61% av dem som anvander 1177 Vard-
guiden. En berdkning i férhallande till
alla svarande ger att 28 % anvéander
tjanster som att boka tid.

Forstar det inte riktigt.

| Begripsams specialrapport uppger
58 % att de aldrig bokar tid via natet,
det vill sdga 42 % gér det ndgon gang.
En jamférelse med svaren fran samma
diagnosgrupper i denna enkat ger att
cirka 30 % bokar lakarbesok och dylikt
via 1177 Vardguiden. Svaren gar inte att
jamféra fullt ut men pekar i bada fallen
mot att stora grupper inte bokar lakar-
tider och dylikt 6ver natet.

Exempel p& andra tjanster som
1177 Vardguiden erbjuder och som
svarande anvander ar bestéllning av
inkontinenshjalpmedel, kateter och
stomihjalpmedel med mera, receptfor-
nyelse, intyg och att stélla fragor.

Soka information, gar
inte att boka till alla
typer av lakarbesok eller
boka om, da maste man
ringa i alla fall.

Endast cirka 2 % tycker att det ar
ganska otryggt eller otryggt att anvan-
da 1177 Vardguidens tjanster. De som
ar mycket missndjda med varden och
de som upplever sin hélsa som myck-
et dalig kdnner sig i betydligt hégre
utstrackning otrygga eller ganska otryg-
ga, 8 — 9 %. Som skal for att inte anvan-
datjansterna uppger 5 % otrygghet.

Nastan en tredjedel av
svarande anvander inte 1177
Vardguiden.

Mindre an hélften av svaran-
de anvénder 1177 Vardgui-
dens tjanster.

Storre andel svarande tycker
att 1177 Vardguidens tjanster
arsvara att anvinda 4n det
ar som tycker att att det ar
otryggt att anvanda dem.

Av dem som inte anvander
1177 Vardguiden &rdeten
inte forsumbar del som inte
vetvad det ar.

» Kannedomenom 1177
Vardguidens tjanster behd-
ver 6kas.

» Anvandningen av 1177
Vardguidens tjanster behd-
ver férenklas.
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Jag vagar helt enkelt
inte lita pa Forsdkrings-
kassan.

Har férsokt att ga in pa
e-tjansten och uppdate-
ra information men det
fungerar inte.

Forsdkringskassans e-tjdnster

Av samtliga svarande som inte anvan-
der Forsakringskassans e-tjanster upp-
ger7 % attde inte har behov av dem. Ett
antagande ar att merparten av svarande
65 ar och dldre finns i denna grupp.

Av svarande i aldersgrupperna 20
till 64 ar anvander 52 % Férsakrings-
kassans e-tjanster. Av dessa uppger
17 % att det &r ganska svart eller svart
och 7 % uppger att de tycker det ar
ganska otryggt eller otryggt. Motsva-
rande andelar fér denna aldersgrupp
avseende 1177 Vardguidens tjanster ar
7 respektive 2 %.

En stor grupp som sannolikt
har behov av kontakt med
Forsékringskassan anvander
inte deras e-tjanster.

Forsakringskassans e-tjans-
ter upplevs som svarare och
otryggare ar 1177 Vardgui-
dens tjanster.

Anvandningen av Forsak-
ringskassans e-tjanster
behdver férenklas.

Forsakringskassans e-tjans-
ter behdéver inge battre

trygghet.

Halsoappar

14 % av samtliga svarande uppger att de
anvander halsoappar. Svarande med
ms anviénder sddana i nagot hégre
utstrackning och anhériga i nagot
mindre utstrackning. Anvéndningen
ar storst i den yngsta aldersgruppen,
20-34 ar, 37 % och sjunker till 7 % av
dem som &r 80 ar och &ldre.

Svarande som uppgett kognitiva
svarigheter, hjarntrétthet och smirta
uppger i ndgot stérre utstrackning dn
ovriga att de anvander hélsoappar. De
hanterar dem emellertid sjélva i nagot
mindre utstrackning.

De héalsoapparflest svarande anvander
arappar som féljer med telefonen, medi-
cinpaminnare, appar fér kost och motion,
avslappning, meditation och mindfull-
ness samt diagnosspecifika appar.

Av dem som inte anvander hélsoap-
par, 86 % av samtliga svarande, uppger
13 % att det beror pa att de r fér svara
att hantera eller frsta. De yngsta och de
aldsta uppgerdettaihdgst utstrackning.

Halsoappar anvands i
begransad omfattning.

De hélsoappar som anvands
kan vara bade kommersi-
ella produkter avsedda att
anvandas av allmanheten
och diagnosspecifika appar.

Manga uppger att hilsoap-
par ar svara att hantera och
forsta.

» Appar avsedda att vara
hélsobeframjande behdver
“varudeklareras” och
kvalitetssakras.

» Halsoappar behdver goras
enkla att hantera och férsta.
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Vem skulle informera
om vilka appar som ar
lampliga2

dverrepresenterade i aldersgruppen
50-64 ar. | denna grupp &r en stdrre
andel néjda med sina kontakter med
varden via halso-och sjukvardstjans-
ter pa nétet 4n med telefonkontakt och
anvander e-héalsotjanster i minst lika
stor utstrackning som Gvriga svarande.

Det ar viktigt att lara
sig grunderna av e-hal-
sa, da samhallet tving-
aross alla dit.

Anvindning av e-hélsa
For att belysa vardet av e-halsa har
vi tittat pa svarande som uppger att
de kanner till begreppet e-hélsa samt
anvander 1177 Vardguiden och hal-
soappar. Dessa svarande uppger fler
diagnoser och symtom, bland annat
hjarntrétthet, kognitiva svarigheter
och smarta, an samtliga svarande och
att de har kontakt med varden oftare.
En storre andel uppger att de tycker
det ar enkelt och tryggt att anvan-
da e-héalsotjanster, ar mellan 20 och
49 ar och ar férvarvsarbetande eller
sjukskrivna. De uppger emellertid sin
hélsa, livskvalitet och n&jdhet med
varden minst lika bra som &vriga sva-
rande i motsvarande alder.
Ettantagande &rattdet &riarbetslivet
man lar sig hantera elektroniska verktyg
och tjanster. Darfor har vi jamfort sva-
rande som uppgett att de ar arbetslosa,
har aktivitetsersattning eller ar sjuk-
skrivna med &vriga svarande. Storre
andel uppger att de har hjarntrétthet,
kognitiva svarigheter och smirta &n
bland svarande som helhet och de
har mer kontakt med varden. De &r

E-hilsa ar framtiden
och kan underlatta for
patient och lakare i
vissa scenarion.

Anvandning av e-hdlsoverk-
tyg och -tjanster kan for-
battra upplevelsen av hélsa,
livskvalitet och kontakterna
med varden som sadan.

Att sta utanfér arbetsmark-
naden betyder inte att man
anvander e-hélsoverktyg
och e-hélsotjanster i mindre
utstrackning an dvriga sva-
rande.

> Patienter bér uppmuntras
att anvanda e-hélsa.

Slutsats

Enkatsvaren ger en bild av hur med-
lemmar som hanterar e-mail férhaller
sig till e-hdlsa. Svaren visar att det finns
patienter som sannolikt har stort behov
av kontakt med varden men inte kdnner
till eller anvander e-hélsa. Majoriteten
av svarande anvander e-legitimation
medan mindre @n hdlften anvander
1177 Vardguidens tjanster. Hdlsoappar
anvands i begransad omfattning och
typ av appar ar mycket varierande.

En app for att halla koll
pa nir man ska ta sin
medicin ar ett utmarkt
hjadlpmedel som jag
tycker alla skulle ha som
behdver ta sin medicin
vid ett specifikt klock-
slag.

Stérre andel svarande uppger svarig-
heter an otrygghet som hinder for att
anvanda e-halsa. Svarande som upp-
ger att det dr svart att anvanda e-legiti-
mation och e-hdlsotjanster eller att de
inte anvinder sadan pa grund av attde
arfor svara, finns i alla aldrar.

» Personer med neurologiska
diagnoser utgor en mycket
heterogen patientgrupp i
férhallande till e-hilsa.

» Det behdvs bade generell
och riktad information och
utbildning om e-halsa.

» Fordjupningsstudier om oli-
ka patientgruppers behov
och férutsattningar behovs.

» Kénnedomenom 1177
Vardguiden maste 6ka och
anvandningen forenklas.

» Fortroendet for Forsak-
ringskassans tjanster beho-
ver 6kas.

» Halsoappar behover “varu-
deklareras” och kvalitets-
sakras.
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Exempel

Datorkurs ir inget nytt!

Hej,

Sedan 2010 harvi genomfdrt tva kurser per termin med
5 deltagare i varje fér dem som ville |lara sig att anvan-
da ”sin dator”. En grupp fore lunch och en grupp efter
lunch. Grupperna méttes 6ver en gemensam lunch.

Endelvarsa ”grona” de férsta aren att de inte hade
egen dator. De flesta skaffade en barbar dator och
gick tva, ibland tre terminer fér att dels prova ut hjélp-
medel till datorn och dels 6ka anvandningsomradet.
Manga har i kurserna lart sig att betala rakningar och
tillexempel bestalla biljetter till resor och evenemang.

Nu ar det platta och smartphone som kursen hand-
lar om. De som anmaler sig har tidigare anvant dator
ochvill nu ga vidare. Anvandningsomradena blir fler.
1177 och min journal pé nétet 4romréaden som delta-
garna vill ha kunskap om.

Viharialla ararrangerat kurserna i samarbete med
ABF i Norrképing, de tar fram ledare och ser till att
kurserna ha datorer, plattor med mera att l&na och
testa pa.

Lycka till!

MARIE BAGER
Ordférande for Neuro Norrkdping

Halsorum gor vardagen trygg och enkel
Narman bori Slussfors som ar glesbygd i sodra Lapp-
land, och &r 85 ar, dr det viktigt att varden dr snabb
och effektiv.

Inga Lisa har haft en stroke och ar beroende av att
kontrollera sina PK-varden flera ganger i manaden.

Idag ar det Stig som skoter i stort sett allt hemma
och far vardagen att fungera. Narmaste vardcentral
liggeriTarnaby och det kraver mycket tid och plane-
ring att aka dit.

| Slussfors finns ett halsorum inrattat pa skolan. Dit
kan de aka nir Inga Lisa ska kontrollera sina vérden. |
halsorummet far de hjélp med att ta blodprover sam-
tidigt som man via videolank kan kommunicera med
varden. Det kénns mycket tryggt och mycket enklare

e Min Doktor

Chatta med din doktor

Min Doktor, vardcentralen pa nitet, kan hjélpa dig
med undersokning, diagnos och behandling fér sada-
na besvar som lampar sig fér digital vard.

Pa Min Doktor arbetar legitimerade ldkare som dven
ar anstillda i den vanliga varden. De kan hjélpa dig
med till exempel allergi, hudbesvar, hosta och att for-
nya recept. Du kan chatta, ladda upp bilder eller korta
filmer, boka videosamtal och fa remiss till provtagning.

Du loggar in med BankID och kommunicerar skrift-
ligt med din lakare via appen. Du kan svara och sjélv
stalla fragor i din egen takt, nar det passar dig.

Min Doktor grundades 2014 och erbjuder vard fér
hela Sverige. Offentligt finansierad vard erbjuds i
samarbete med Wetterhilsan, som ingar i vardvalet
Joénkopings lan.

att bara behéva &ka in till Slussfors.

Stig och Inga Lisa Anderback

Foto: Privat
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Slutsats

Rusta patienterna for e-halsa

ANNIKA STRANDHALL
Socialminister, pa Neuroférbundets
kongress 2017

29

Jaittebra att ni tittar pa
mojligheternalll

Patienter

Ma bra

Den gemensamma malsittningen for
hilso- och sjukvarden, folkhilsopoli-
tiken och funktionshinderpolitiken ar
att medborgarna ska ma bra och kun-
na vara delaktiga i samhallslivet.

Kontakt med varden
| kontakt med halso- och sjukvarden ar
man patient. D& man mar daligt eller ar

Vélfardsdepartementet, det vill saga
socialdepartementet, vill forandra farden
genom livet och tillsammans skapar vi ett
starkt samhille. Da maste inte individen
alltid vara stark.

ANNIKA STRANDHALL

akut sjuk behdvs kontakt med varden.
Langvarig eller kronisk sjukdom med-
fér ocksa att man maste ha vard och
behandling fér att ma sa bra som majligt.

Olika diagnoser, symtom och livs-
situationer leder till att komplexiteten
och samordningen av de vard- och
behandlingsinsatser som kravs, varie-
rar. Ny teknik leder till att insatserna allt
mera kan skraddarsys for den enskilda
patienten.

Olika férmaga

Behov av vérd och behandling liksom
de individuella férutsattningar patienter
har, varierar stort. Sjukdom kan tempo-
rart eller permanent innebéra att patien-

Programmet jag anvan-
der f6r att skriva med
o6gonstyrning klarar inte
identifieringsmomentet
med e-leg.

ten aroféormdgen att ta eget initiativ och
ansvar. A andra sidan kan ratt insat-
ser i vissa fall leda till att patienten ar
den mest kompetenta att ansvara foér
sin vard och behandling. Patientens
férutsattningar spanner saledes dver
hela filtet fran totalt passiv till bade
god hélsa och kapacitet att analyse-
ra, besluta och genomféra de insatser
som Kkravs.

Individer har olika personligheter,
utbildning och sociala néarverk omkring
sig. Detta paverkar vilken patientroll
man kan och vill inta. En del patienter
kan dessutom ha funktionsnedsattning-
ar som medfér sarskilda behov i férhal-
lande till e-hélsa.
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Slutsats

Tvangsdigitaliseringen
kan vara exkluderande ...

Sambhaillet

Utmaning

Allt fler @ldre i befolkningen och 6kande
vardkostnader innebér tuffa utmaningar
fér hélso- och sjukvarden. Invanarna har
ett dokumenterat intresse for sin halsa.
Det visar inte minst den halso- och frisk-
vard som sker pa individens initiativ och
bekostnad. Narhet till sjukvardsinstitu-
tioner visar sig dessutom leda till 6kad
efterfragan. Ingenting pekar mot att vil-
jan och intresset ar mindre hos perso-
ner med neurologiska diagnoser. Behov
och dnskemal far emellertid inte blan-
das samman.

En I6sning for att klara utmaning-
en ar att e-halsans mojligheter och
patienternas intresse for sitt valbefin-
nande tas till vara. | och med att patien-
ter idag har tillgang till information om
vard och behandling férvéntas de ta
Okat ansvar. E-hélsa kan emellertid
varavardefull aven fér de mest passiva
patienterna da den ar ett std fér vard-
givaren och kan frigdra tid och resurser
att anvanda exempelvis for patienter
med komplicerad sjukdomsbild.

Tillit mellan berdrda aktérer underlat-
tar tillampning av e-halsa. | de skandina-
viskalandernaarvi,enligtinternationella
jamférelser, mest benigna att lita pa
varandra. Sverige beddms ocksaiandra
jamforelser vara val rustat att anvéanda
e-hélsa.

E-hélsan &r inte bara en mojlighet
fér patienterna utan ocksa en néd-
vandighet. Patienternas olika férmaga
att anvinda e-hélsa far emellertid inte
leda till segregering och undantrang-
ningseffekter.

Vision e-hdlsa 2025

Landets nationella e-halsovision inne-
bar att Sverige till &r 2025 ska bli
bast i varlden pa att anvanda digita-
liseringens mojligheter for att upp-
na god och jamlik hilsa samt valfard.
Darigenom kommer ocksa individer-
nas egna resurser att stirkas sa att
okad sjalvstandighet och delaktighet
i samhdllslivet uppnas. Neurorappor-
tens syfte dr att “séitta neurologin pa
kartan”. Denna rapport handlar darfor
om e-hélsa inom héalso- och sjukvard,
framst inom det offentliga atagandet.

Digitalisering

Den snabba utvecklingen av digital
teknik férandrar bade halso- och sjuk-
varden som sadan och patientrollen.
Teknikutvecklingen méjliggdr bade nya
satt att hantera traditionella uppgifter
som journalféring och recepthante-
ring, och leder till innovationer och nya
arbetssitt. Detta géller bade inom den
offentlig hdlso- och sjukvarden och pa
den kommersiella marknaden.

Jamlikhet

Vision e-halsa 2025 syftar till god och
jamlik halsa. Jamlik halsa kréver insat-
ser inom manga samhallsomraden for-
utom hélso- och sjukvard, det visade
utredningen Nista steg pa vdag mot en
mer jamlik halsa.” Neuro kunde med
hjélp av en medlemsenkat instamma i
att samhallsomraden som utbildning,
arbete, ekonomi, boende, inflytande

Kan inte heller ta mig
till vardcentralen nu
nar snon ar halvme-
terdjup, med eldriven
rullstol. Plogas sent,
daligt, vallarna blir ett
stort hinder ...

och delaktighet har stor betydelse for
den upplevda halsan. Vi visar dessut-
om att mojligheter till forflyttning och
transporter ar betydelsefullt for halsan.

Nagra omraden med sarskild kopp-
ling till e-halsa &r de ekonomiska forut-
sattningarna for tillgang till utrustning
och uppkoppling. | Neurorapporten
2017 om hjalpmedel visade vi att med-
lemmar &ver lag har relativt 1ag inkomst
och Begripsams rapport geren likartad
bild. Aven bostaden och familjesitua-
tionen ar betydelsefull for halsan, sar-
skilt da allt mera vard och behandling
férvantas skétas hemifran av patienter-
na sjalva eller med hjalp av anhoriga.

De som behover tjans-
terna mest arde som
inte har rad med de.

Bredbandsutbyggnad

Neuro har tidigare pekat ut flera ”post-
nummerfragor”. Neurosjukvard, reha-
bilitering och hjalpmedelsforsérjning
ar sadana fragor. Bredbandsutbygg-
naden riskerar att bli en ny "postnum-
merfraga” i férhallande till en god och
jamlik hélsa. Bredbandsoperatérerna
maste samverka fér utbyggnad &ver
hela landet. E-halsa kriver bade trygg
kommunikation och hég kapacitet.

Arvil bra sa lange
internet och alla tek-
niska prylar fungerar ...
Blir ett véldigt sarbart
system att bygga sam-
héllet kring ...
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Slutsats

E-hdlsoutbudet

eHéalsomyndigheten har i uppdrag att
samordna regeringens satsningar pa
e-hélsa. 1177 Vardguiden erbjuder sjuk-
vardsradgivning, information, inspira-
tion och e-tjanster. Hemsidan haller pa
att fornyas for att motsvara den centra-
la betydelse 1177 Vardguiden har.

Olika vardgivare tillampar olika jour-
nalsystem vilka inte &r kompatibla med
varandra. Vardgivarna erbjuderdessut-
om olika digitala tjanster och kontakt-
mojligheter. Bristande samordning och
enhetlighet gor det svart fér patienter-
na att ta tillvara e-hélsans mojligheter.
E-hélsoutbudet maste darfér samord-
nas och bli mera enhetligt.

1177 ... Olika landsting
visar olika mycket.
Olika vardinrattningar
inom samma landsting
visar olika mycket. Oli-
ka mottagningar inom
samma vardinrédttning
visar olika mycket.

Utrustning och tjanster

Nar samhallet kraver elektronisk kom-
munikation, anvandning av digitala
verktyg och informationssokning blir
det ocksa ett samhillsansvar att med-
borgarna har tillgang till utrustning och
kunskap. For att ta del av e-hdlsans
mojligheter kravs forutom mojlighet
till uppkoppling mot nétet tillgang till
lamplig utrustning.

Den tekniska utvecklingen gar oer-
hért snabbt. Pa ett par ar blir utrust-
ning som smarta telefoner och datorer
omoderna. Det maste emellertid saker-
stéllas att support med mera finns till-
ganglig under en langre tid. Pa samma
satt maste inférande av nya tjanster
ske med lang dvergangstid, utan att de
gamla fasas ut.

Jag anvander offentlig
dator. Offentliga dato-
rer har ordentligt tang-
entbord.

E-hdlsoansvar

E-hilsans malsattning ar god och jamlik
halsa. Halso- och sjukvardslagen syftar
till god hilsa och vard palika villkor. Soci-
alstyrelsen ar ansvarig myndighet. De
samhalleliga forutsattningarna for god
hélsa pa lika villkor fér hela befolkningen
ar det nationella malet fér folkhilsopoli-
tiken med Folkhélsomyndigheten som
ansvarig myndighet. eHalsomyndig-
hetens uppdrag ar att samordna reger-
ingens satsningar pa e-hilsa. Post- och
telestyrelsen ansvarar for bredbandsut-
byggnaden som ar en forutsattning for
anvandning av e-hélsa.

Sambanden mellan olika samhallsin-
satser och ansvarsférdelningen mast
vara heltackande och tydliga for beror-
da aktorer. Det ar dessutom viktigt att
berérd personal beharskar e-hédlsans
verktyg och tjanster.

Regelverk

Digitaliseringen leder till snabba for-
andringar inom halso-och sjukvarden.
Det ar viktigt att gallande regelverk
foljs och utvecklas i takt med &ndra-
de férutsittningar. Detta giller saval
internationella ataganden som natio-
nella regelverk och principer for etik,
integritet och prioritering. Aktuel-
la exempel pa nya regelverk ar data-
skyddsférordning, GDPR," som trader
i kraft varen 2018 och nytt EU-direk-
tiv for webbtillganglighet” som trader
i kraft hésten 2018.

Innebdrden av och ansvaret for sjuk-
vard, egenvard, hilsovard, friskvard
med flera begrepp behdver tydliggoras
fér medborgare och patienter. Patien-
ter maste kunna tillatas ta ansvar fér

och vara delaktiga i den egna varden
och behandlingen samtidigt som vard-
givarna ansvarar for likvardiga insatser
for alla patienter oavsett vilja och for-
maga att sjélv ta ansvar och agera, eller
anhdrigas maojlighet att ta denna roll.
Det maste ocksa vara tydligt vad som
ingar i det offentliga atagandet och vad
som ar kommersiella produkter, verk-
samheter och tjanster.

Patientmedverkan

E-hadlsa kommer att utvecklas och for-
andras genom fortsatt innovationsar-
bete samt nya produkter och tjénster.
Patientmedverkan ar en forutsattning
for gynnsam utveckling i enlighet med
patienternas behov och férutsattningar.

> Patientmedverkan maste ske
pa alla nivaer, fran innovation
och utvecklingsarbete till
insatser for enskilda patienter.

Medborgarrollen, patienter
med fortroende att repre-
sentera storre grupper av
invanare samt med tillgang
till relevanta uppgifter, maste
medverka vid utveckling av
produkter och tjanster for
bred tillampning.

Patientféretradare med
fortroende att representera
patienter med definierade
diagnoser samt med tillgang
till relevanta uppgifter, maste
medverka vid framtagning
av specifika produkter och
tjdnster riktade till dem.

Berdrd patient maste, i man
av férmaga och vilja, medver-
ka da den egna varden och
behandlingen formas.
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Slutsats

Patientkraft

Manga patienter har en stark vilja att
vara med och hitta I6sningar for sina
behov av vard- och behandling. E-hal-
sa forandrar forutsattningarna for detta
i grunden. Férandringen maste emeller-
tid vara sadan att patientrollen starks
for alla patienter genom att anpassas
efter den enskilda patientens forut-
sattningar och behov. Patienten mas-
te, efter férméaga och intresse, tillatas
att ta ansvar for och vara delaktig i
den egna varden och behandlingen.

Tidigare Neurorapporter har behand-
lat behov och forslag till atgarder inom
neurosjukvard, neuroteam, rehabi-
litering och hjadlpmedel. E-hélsa, ratt
anvand, kan leda till en starkare patien-
troll inom neurovarden som sadan
och alla verksamheter i anslutning till
denna.

Det ar positivt att e-halsa medfor
mojligheter att sjdlv ta ansvar fér och
administrera sin halsa. Det kan emel-
lertid ta mycket tid och kraft. Det far
inte bli en patvingad heltidssyssel-
sdttning att vara patient. Det far heller
inte leda till att individen upplever en
permanent patientidentitet.

Patientbehov
Neuros utgangspunkt dr att medborg-
arna vill halla sig friska och ta ansvar
for sin halsa. For att kunna goéra det-
ta behovs utrustning, bredbandsupp-
koppling, tillgang till e-h&lsotjansteroch
e-hélsoverksamheter, information och
utbildning, support med mera. Utform-
ningen av verksamheter och tjanster
maste utga fran patientens behov och
férutsattningar, fran den mest passiva
till den mest kompetenta och alerta.
Patienterna har olika intresse, utbild-
ning, ekonomi med mera. De kan
dessutom ha fysiska och kognitiva
funktionsnedsattningar. Att ha neuro-
logisk diagnos ar emellertid inte iden-
tiskt med funktionsnedsattning.

Paminnelser flera ganger
om dagen gjorde mig sa
frustrerad att jag logga-
de ut permanent.

.. Hoppas det inte ar
fér manga skrivfel,
stavfel etc.

Verksamheter och tjanster maste
vara bade tillgidngliga och anvandbara
och utformas enligt principen "design-
for-alla”, det vill sdga de ska kunna
anvindas av sa manga som majligt utan
hjalpmedel och speciallésningar. Den
kunskap som finns om lampliga utform-
ningar av verksamheter och tjanster
maste tillimpas. Post- och telestyrel-
sen’, Myndigheten for delaktighet,
tillganglighetsforetaget Funka, patient-
och anvéndarorganisationer med flera
har bade information om bindande reg-
ler och goda rad att ge. Produkter och
tjanster maste dessutom kvalitetssdkras
och ”varudeklareras” med avseende
pa avsett andamal.

Gallanderegelverk och godaerfaren-
heter maste tillimpas. Samtidigt ar det
viktigt att vara uppmaéarksam pé nya
problem som utvecklingen kan féra
med sig. Skriftlig kommunikation upp-
skattas av manga men féren del skapar
det svarigheter. Réststyrning dr en bra
I6sning fér manga men ett hinder fér
dem som har talsvarigheter och I6sen-
ord med mera kan stalla allt stérre krav
pa abstrakt tinkande.

Anviandarunders6kningarna

Neuro hartilldennarapport bade bestallt
och sjalv genomfort anvandarunder-
sokningar. Undersékningarna har olika

... Darfér maste vi hjilpa
varandra som medlem-
mar genom att fa utbild-
ning antingen pa riksniva
eller pa regionalt plan i
NEURO. Om inte kommer
manga hamna utanfor
systemet. | onddan.

férutsdttningar men visar bade tillsam-
mans och var fér sig, att langt ifran alla
ar s& bekvdma med datorer och internet
somden officiella bilden vill paskina. Det
innebar att manga patienter i dagslaget
inte ar rustade att anvanda e-halsa.

Personer med neurologiska diagno-
serutgdren mycket heterogen patient-
grupp. Manga av dem har omfattande
svarigheter att anvédnda internet. En
mindre andel av dem har smart tele-
fon an andelen av befolkningen som
helhet. Likas&d kdnner sig betydligt
fler utanfor det digitala samhdllet an
i befolkningen som helhet. Det finns
emellertid en stor nyfikenhet pa hur
e-hélsotjanster kan férenkla livspuss-
let och hdoja livskvaliteten. Patienter
vill bade vara med och hitta I&sningar
fér den egna varden och dela med sig
av kunskap och erfarenheter till andra
patienter. Det behévs emellertid bade
generell och riktad information och
utbildning om e-halsa. Exempelvis
behover hdlsoappar ”varudeklareras”
och kvalitetssakras.

... hdnvisad till att vara
ajour med allting och det
ar inte alla gadnger man
orkar det ...
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Slutsats

Rusta patienterna for e-halsa

For att Vision e-héalsa 2025 ska bli verk-
lighet krdvs insatser pa manga omraden.
Regeringens och Sveriges Kommuner
och Landstings gemensamma hand-
lingsplan pekar ut standarder, regelverk,
begreppsanvéandning och uppféljning.
Det behdvs ocksa infrastruktur, tillgang
till teknisk utrustning och utbud av e-hal-
sa. Neuro menar att for att visionen ska
bli verklighet krévs dessutom en kraftfull
satsning pa att rusta patienterna.

E-patient-reform

Sverige bedéms ligga langt framme vad
géller bade samhéllets digitalisering och
befolkningens anvédndning av datorer
och internet. Den Hem-PC-reform som
startade 1998 och innebar att arbetsta-
gare kunde képa hem-datorer med for-
manliga villkor, anses ha bidragit till att
svenskarna kom igang tidigt att anvin-
dadatorer.

For att e-hilsan ska bli framgangsrik
kravs att manga patienter anvander
e-hédlsans tjinster och verksamheter. Pa
liknande satt som PC-reformen menar
Neuro att det behdvs en e-hélso-reform
riktad till patienterna for att visionen om
god och jamlik halsa ska bli verklighet.

E-patient

Patienterna maste vara bade kunniga
och trygga for att vélja e-hélsa. Patien-
ter som ar rustade att, efter individuel-
la och aktuella férutsattningar, behov
och intressen, tillgodogora sig e-hélsa,
kallar vi e-patienter.

Vision e-patient 2025

Neuros vision &r att ar 2025 ska patien-
ter i Sverige vara bast i viriden pa att
tillgodogora sig e-hélsans majligheter.
Detta uppnas genom att alla patienter
har tillgang till bredband och utrustning
samt erbjuds riktad information och
utbildning, anpassad efter intresse och
férmaga.

E-halsa

Infrastruktur

Teknisk utrustning

E-halsoutbud

E-hélsa med patienten i centrum

» Neuro menar att en e-patient-
reform behévs och maste omfatta

+ fordjupningsstudier kring olika
patienters férutsattningar och
behov gors.

+ information om vad som finns
riktas till och nar patienterna.

+ ekonomiska forutsattningar att
anvanda e-halsa finns for alla
patienter.

+ erforderlig teknisk utrustning och
support erbjuds alla patienter.

individuell anpassning av saval
produkter och tjanster som tek-
nisk utrustning erbjuds vid behov.

utbildning fér att kunna anvan-
datillampliga produkter och
tjanster erbjuds alla patienter.

e-hélsotjanster utformas med
syfte att forstarka patienternas
personliga kontakter med
varden.

valméjlighet mellan e-hélso-
tjanster och manskliga kontak-
ter finns.
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Forklaringar, lankar och kallor

Forklaringar

Neurofonden

Stiftelsen Neurofonden ar Neuros fond.
Fonden stédjer vetenskaplig forskning,
verkar for utbyggnad och férbattring
av resurser for vard och rehabilitering
samt lamnar social, psykologisk och
humanitar hjalp. Insatserna ska avse
neurologiska sjukdomar och funktions-
nedsattningar.

Ar2017 delade fonden ut totalt 8 mil-
joner kronor till patientnara forskning
samt rekreations- och rehabiliterings-
insatser.

Fredrik Piehl, neurolog och profes-
sor, ar ordférande for fondens forsk-
ningskommitté.

Fondens kapital byggs upp av gavor
och testamenten fran allmidnheten.
Givarnabidrar pa sa satt till framtidens
forskning och rehabilitering avseende
neurologiska diagnoser.

Digitalisering

Regeringen och Sveriges Kommuner
och Landsting anvander begreppet
digitalisering bade for processer dar
information ges i digitalt format och
den samhallsprocess dar it-stod inte-
greras i verksamheter och darmed for-
andrardem i grunden.

Halsa

WHQO, Varldshalsoorganisationen, defi-
nierar hdlsa som fysiskt, psykiskt och
socialt vilbefinnande, inte bara franva-
ro av sjukdom eller skada. | dagligt tal
anvinds emellertid ordet hilsa bade
for allmént positivt valbefinnande och
som motsats till sjukdom.

Kognition

Kognition innebar mentala, viljestyrda
processer som handlar om att bearbeta
kunskap och information. Kognition
omfattar minne, planeringsférmaga,
tidsuppfattning, omddme, problemlds-
ningsférmaga, kommunikationsférma-
ga med mera.

Medborgare

Medborgare ar den person som har ful-
la politiska och sociala rattigheter och
skyldigheter i ett land. Medborgarska-
pets mest synliga aktivitet ar ratten att
résta i politiska val. En aktiv medborg-
are aren individ som kan delta jambor-
dig med andra invanare i samhdllslivet.

Manskliga rattigheter, MR

MR baserar sig pa internationella FN-kon-
ventioner om allas lika varde och réttighe-
ter. En sarskild konvention stadgar hur
rattigheterna ska tillgodoses for perso-
ner med nedsatt funktionsférmaga.

Neurologi
Neurologi &r laran om de centrala, peri-
fera och autonoma nervsystemen och
dess sjukdomar. Centrala nervsystemet
omfattar hjarna och ryggmarg. Neurolo-
gi inbegriper ocksa impulséverféring
fran nerv till muskel samt muskelsjuk-
domar.

Neurologi dr en basspecialitet inom
svensk medicin.

Patient

Patient &r en person som erhéller eller
arregistrerad for att erhalla yrkesmés-
sig hélso- och sjukvard. Det &r darfér
relevant att kalla Neuro for patientor-
ganisation eller patientsféretradare, i
de sammanhang da aktiviteterna géller
patientrollen inom hilso- och sjukvard.

Lankar

eHalsomyndigheten
ehalsomyndigheten.se

E-hdlsa 2015
ehalsa2025.se

INERA

Ineraags av SKL Foretag, landsting, regi-
oner och kommuner och erbjuder kom-
petens inom digitalisering for att stddja
agarnas verksamhetsutveckling. Inera
koordinerar och utvecklar gemensam-
ma digitala I6sningar till nytta fér inva-
nare, medarbetare och beslutsfattare.
Iinera.se

Post- och telestyrelsen, PTS
pts.se

Regionfakta
Fakta och lan och kommuner.
regionfakta.com

RISE

RISE, Research Institutes of Sweden
ar Sveriges forskningsinstitut och
innovationspartner.

ri.se

Socialstyrelsen eHélsa

i kommunerna
oppnajamforelser.socialstyrelsen.se/
nationellehalsa
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Forklaringar, lankar och kallor

Kallor

Styrdokument

Nationell IT-strategi for vard

och omsorg

Regeringens skrivelse 2005/06:139

Nationell e-hélsa

Strategi for tillganglig och séker infor-
mation inom vard och omsorg 2010
Socialdepartementet, 2010

Vision e-hilsa 2025
Socialdepartementet och Sveriges
Kommuner och Landsting, 2016

Handlingsplan fér samverkan vid
genomférande av Vision e-hélsa
2017 - 2019

Socialdepartementet och Sveriges
Kommuner och Landsting, 2017

AnvindarundersOkningar
Privatpersoners anvandning av
datorer och internet 2016
Statistiska centralbyran, 2016

Svenskarna med funktionsnedséttning
och internet

Hur personer med olika funktions-
nedsattningar anvander internet
Begripsam, 2017

Svenskarna och internet 2017
Internetstiftelsen i Sverige, 2017

Svenskarnas anvandning av telefoni
och internet

PTS individundersékning 2017
Post- och telestyrelsen, 2017

Ovriga skrifter
Artificiell intelligens
Mojligheter for vélfarden

Sveriges Kommuner och Landsting, 2017

Al och automatisering for férsta
linjens vard

En rapport fran INERA AB och férstu-
dien Digital sjukvardsradgivning, 2017

Beteenden och behov hos personer i
kontakt med varden
Diskussionsunderlag fér utveckling
och innovation

Sveriges Kommuner och Landsting, 2016

Bortom IT
Om hélsa i en digital tid
Institutet for framtidsstudier, 2017

Battre resursutnyttjande i hélso-
och sjukvarden
Socialstyrelsen, 2017

Fran medel till mal

— att organisera och styra mot en
samordnad vard och omsorg ur ett
patientperspektiv

Vardanalys, rapport 2017:9

For sakerhets skull

Befolkningens installning till nytta och
risker med digitala halsouppgifter
Vardanalys, rapport 2017:10

Internet of Things
En guide till sakernas internet
iiS internetguide, nr 43.2016

Konkurrensen i Sverige 2018
Rapport 2018:1, Konkurrensverket

Manniskan & maskinen

En essd om Al och valfardssystemet
Anders Ekholm, Institutet for Framtids-
studier, 2017

Neurorapporten 2014
Neuroférbundet, 2014

Neurorapporten 2015 — Rehabilitering
Neuroforbundet, 2015

Neurorapporten 2016 — Patienten
och neuroteam
Neuroférbundet, 2016

Neurorapporten 2017 — Hjdlpmedel
Neuroforbundet, 2017

Nésta steg mot en mer jamlik hilsa

Neuroférbundets yttrande dver be-
tdnkandet Nista steg pa vag mot en
mer jamlik halsa, SOU 2017:47,2027

Patient- och brukarorganisationers
delaktighet i den statliga styrningen
med kunskap

Slutredovisning fran Radet for styr-
ning med kunskap, 2017

Service pa lika villkor
Funktionshindrades och aldres
anvandning av teknikstyrd service,
rapport till regeringen
Konsumentverket och Handikapp-
institutert, 1992

Sjukskotersors erfarenheter av att arbeta
i glesbygd med jour pa distans
Ylva Lundholm, Umea universitet, 2017

Statistik om legitimerad hélso- och
sjukvardspersonal 2016 samt arbets-
marknadsstatus 2015
Socialstyrelsen, 2018

Sveriges viktigaste jobb finns i vélfiarden
Sveriges Kommuner och Landsting, 2018

Sa stérker vi den personliga integriteten
SOU 2017:52

Tillgang till specialistiikare 2014
Socialstyrelsen, 2016

Trender inom e-hélsa 2018
Digitala kliniker, diagnostisering och
DNA-redigering, E-bok, Strikersoft

Vagen mot varldsklass

sa far vi en battre vard fér personer
med l&ngvarig sjukdom
Neuroférbundet med flera organisa-
tioner, 2018
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Stdd garna Neuro med en gava pa neuro.se/gava
Bli manadsgivare p& neuro.se/manadsgivare
Du kan alltid bli medlem p& neuro.se/medlem

NEURO

Neuro dr en oberoende organisation specialiserad pa neurologi. Vi finns fér att ge dig information, stdd och
framtidstro. Vart mal dr att personer som lever med neurologiska diagnoser ska fa samma méjligheter, rattig-
heter och skyldigheter som alla andra. Tel: 08-677 70 10 Mejl: info@neuro.se Webb: neuro.se Facebook:
facebook.com/neurosweden Twitter: @neurosweden Instagram: @neurosweden Youtube: Neuro

Neuro kallades tidigare Neuroférbundet
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