Punkt 1

Verksamhetsidé, inriktning och mal.

| Mitt i Stan vardcentral stravar vi efter att erbjuda hogkvalitativ och tillganglig
priméarvard for att frimja halsa och vilbefinnande i Orebro. Var mélsittning ar att
erbjuda omfattande och personcentrerad vard som moter individuella behov och
framjar en holistisk syn pa halsa. Genom att integrera evidensbaserad medicin,
modern teknologi och ett engagerat vardteam stravar vi efter att skapa en trygg och
stodjande miljo for vara patienter. Vart fokus ligger pa forebyggande insatser, tidig
upptackt av sjukdomar och en kontinuerlig dialog med patienterna for att framja ett
aktivt deltagande i sin egen vard. Vi ar dedikerade till att bygga langsiktiga relationer
med vara patienter och att vara en palitlig partner i deras hélsorese.

Inriktning:

1. Patientcentrerad vard: Vi kommer att fokusera pa att sdtta patientens behov
och 6nskemal i centrum for var vard. Det innebar att vi kommer att lyssna pa vara
patienter, vara lyhorda for deras bekymmer och skapa vardplaner som ar
skraddarsydda for varje individ.

2. Forebyggande vard: Vi kommer att prioritera forebyggande atgarder och
halsopromotion for att minska sjukdomsriskerna i vart samhalle. Detta inkluderar
vaccinationer, hdlsosamma levnadsvanor och tidig upptackt av sjukdomar.

3. Tillganglighet: Vi kommer att strava efter att vara lattillgangliga for vara
patienter genom utokade dppettider och majlighet till akutvard. Vi kommer ocksa att
erbjuda telemedicin for att mojliggora vard pa distans.

4, Kompetens och utbildning: Vara vardgivare kommer att halla sig uppdaterade
med den senaste medicinska forskningen och tekniken. Vi kommer att investera i
utbildning och fortbildning for att sdkerstalla att vara patienter far den basta mojliga
varden.

Mal:

1. Hoja patientnojdheten: Vi stravar efter att uppna hog patientndjdhet genom
att erbjuda personlig och omsorgsfull vard, lyssna pa vara patienters feedback och
kontinuerligt forbattra vara tjanster.

2. Forbattra befolkningens héalsa: Vart mal ar att minska sjukdomsprevalensen i
vart samhaélle genom att framja halsa och férebyggande atgarder. Vi kommer att
mata var framgang genom att 6vervaka halsotrender och sjukdomsforekomst.

3. Oka tillgangligheten: Vi kommer att erbjuda utékade dppettider och
mojligheter till akutvard for att oka tillgangligheten for vara patienter. Vi kommer att
mata var framgang genom att 6vervaka antalet besok och vantetider.

4, Kontinuerlig utveckling: Vi kommer att strava efter att vara en vardcentral i
framkant av medicinsk praxis och teknologi. Vi kommer att mata var framgang
genom att utvardera vart vardteam och investeringar i utbildning och teknik.



Dessa ar de 6vergripande principerna for Mitt i Stan vardcentral. Vi kommer att
arbeta aktivt for att uppna dessa mal och leverera den basta majliga primarvarden till
vart samhalle.



Punkt 2

Beskrivning av hur verksamheten avser att fullfélja sitt atagande
med utgangspunkt av kapital 2 i krav- och kvalitetsboken.

Patientcentrerad Vard:

Implementera system och processer som satter patienten i centrum av vardleveransen.
Aktivt involvera patienter i beslutsfattande och vardplanering.

Genomfor regelbundna utvarderingar och feedbackprocesser for att sakerstélla att
vardgivarna ar medvetna om och svarar pa patienternas behov och férvantningar.

Kvalitetsstandarder:

Faststalla tydliga och méatbara kvalitetsstandarder for vardleveransen.

Uppratthalla regelbunden intern och extern granskning for att sdkerstalla 6verensstimmelse
med nationella och internationella kvalitetsstandarder.

Sakerhetskultur:

Framja en sakerhetskultur genom att identifiera och minimera risker i vardprocesserna.
Utbilda personalen i sakerhetsprotokoll och uppmuntra till rapportering av incidenter for
kontinuerlig forbattring.

Utbildning och Kompetensutveckling:

Erbjuda regelbunden utbildning och fortbildning for personalen for att sakerstadlla att de har
aktuell kunskap och fardigheter.

Utvardera och sakerstall att vardgivarna ar kvalificerade och har ratt kompetens for att méta
patienternas behov.

Kommunikation och Samarbete:

Framja effektiv kommunikation och samarbete mellan vardteam och olika vardgivare.
Sakerstalla att det finns tydliga kommunikationsvagar for att hantera information och for att
undvika missforstand och felaktigheter.

Kontinuerlig Férbattring:

Implementera en process for kontinuerlig forbattring baserad pa feedback fran patienter och
personal.

Anvanda data och resultat fran utvarderingar for att identifiera omraden dar forbattringar
kan goras och genomfora relevanta atgarder.

Genom att noggrant implementera och 6vervaka dessa principer fran kapitel 2 kan en
vardcentral strava efter att fullfélja sitt atagande for hogkvalitativ och sdker vardleverans.
Det ar viktigt att anpassa dessa atgarder till specifika krav och riktlinjer som kan faststallas
inom ramen for den specifika krav- och kvalitetsboken for vardcentralen.



Punkt 3

Ange antal och tjanstgoringsgrad for lakare med specialistkompetens i
allmanmedicin

Antal lakare med specialistkompetens i allman medicin:

Tva distriktslakare, som i dagsldge jobbar utanfor lanet, kommer att starta med oss pa
vardcentralen. De startar med 50% tjanst var, men allt eftersom antalet listade patienter
okar kommer deras tjanstegrad utokas i proportion till antalet patienter. Ytterligare
rekrytering kommer att vara aktuell om patientunderlaget tillater.



Punkt 4

Ange antal och tjanstgoringsgrad for lakare med annan specialistkompetens
an allmanmedicin samt specialitet.

Tva specialistlakare med specialistkompetens i medicinisk radiologi och neuroradiologi.
Tjanstgoringsgrad 50% var.

Var intention &r att kunna erbjuda viss radiologisk diagnostik till vara patienter sa
smaningom, exempelvis ultraljudundersdkningar. Detta ar en framtidsintention och vi ar
medvetna att detta ligger utanfor vardcentralens uppdrag. Nar detta blir aktuell kommer
finansieringen inte belasta halsovalersattningen. Det finns redan idag en del vardcentraler
som erbjuder till exempel ultraljudundersdkningar eller fibroskopisk undersékning av nasa
och hals som en del av deras policy for att utoka kvaliteten pa varden for deras patienter,
utan okad belastning pa héalsovalersattning eller extra kostnad for patienten.



Punkt 5

Ange antal och tjanstgoringsgrad for respektive ovriga yrkeskategorier pa
vardenheten

En distriktsjukskoterska. Tjanstgoringsgrad 50% .

En barnsjukskoterska med erfarenhet i BVC: Tjanstgoringsgrad 50%.
En barnmorska med erfarenhet i MVC: Tjanstgoringsgrad 50%.

En underskoterska: Tjanstgoringsgrad 50%.

BMA/Lab: Tjanstgoringsgrad 25%.

En kurator: Tjanstgoringsgrad 25%.

En fysioterapeut/sjukgymnast: Tjanstgoringsgrad 25%.

Graden av tjanstgoring for deltidsanstallda kommer att utdkas allt eftersom antalet listade
patienter okar. Ytterligare rekrytering kommer att vara aktuell om patientunderlaget tillater.



Punkt 6

Redogorelse for ledning, arbetsorganisation och verksamhetschef

En vardcentral ar en central del av primarvarden och spelar en viktig roll i att tillhandahalla
hélso- och sjukvardstjanster till lokalbefolkningen. Ledning, arbetsorganisation och
verksamhetschefens roll ar avgérande for att sdkerstalla effektivitet och kvalitet i
vardcentralens tjanster. Nedan foljer en oversiktlig redogorelse for dessa omraden:

Ledning:

Ledningen pa Mitt i Stan vardcentral kommer att omfatta en styrelse och en
verksamhetschef. Styrelsen ansvarar for 6vergripande strategiska beslut och riktlinjer for
vardcentralen. Styrelsen representeras av deldgarna.

Styrelsens ansvar:

Utveckla 6vergripande strategier och mal for vardcentralen.

Overvaka och utvirdera verksamhetens évergripande prestationer.
Hantera ekonomiska resurser och budget.

Fatta beslut om personal och resursallokering.

Sakerstalla efterlevnad av lagar och regler inom hélso- och sjukvarden.

Arbetsorganisation:

Effektiv arbetsorganisation dr avgdrande for att uppratthalla en smidig verksamhet och ge
hogkvalitativ vard till patienterna.

Arbetsorganisationens nyckelaspekter inkluderar:

Personalorganisation: Ratt bemanning och kompetensférdelning for att mota patienternas
behov.

Arbetstid och schemaldggning: Effektiv hantering av arbetstider for att tacka behoven och
undvika dverbelastning.

Kommunikation: Etablera tydlig och effektiv kommunikation mellan olika vardteam och
avdelningar.

Dokumentation och informationssystem: Anvanda adekvata system for att registrera
patientinformation och sdkerstalla att den ar tillganglig for alla relevanta parter.

Verksamhetschef:

Verksamhetschefen &r ansvarig for den dagliga driften av vardcentralen och ar en
nyckelperson i att implementera styrelsens beslut.

Verksamhetschefens ansvar inkluderar:



Att leda och 6vervaka personalen inom vardcentralen.

Implementera strategier och mal satta av styrelsen.

Sakerstalla kvaliteten pa vardtjanster och patientnéjdhet.

Budgetplanering och ekonomiskt ansvar.

Skapa och uppratthalla samarbeten med andra hélso- och sjukvardsorganisationer.
Verksamhetschefen spelar en central roll i att organisera och leda personalen for att uppna
malen for vardcentralen.

Verksamhetschefens uppgifter inkluderar:

Rekrytering och personalutveckling: Att sakerstalla att personalen ar kompetent och har
nddvandig fortbildning.

Arbetsschemaldggning och resursallokering: Att fordela resurser pa ett effektivt satt for att
mota patienternas behov.

Konflikthantering: Att hantera eventuella konflikter inom personalen.

Utveckla och implementera arbetsrutiner: Sdkerstalla att det finns tydliga rutiner for att
utfora arbetsuppgifterna och att de f6ljs.

Sammanfattningsvis ar en valstrukturerad ledning, effektiv arbetsorganisation och en
kompetent verksamhetschef avgérande for att vardcentralen ska kunna erbjuda
hogkvalitativa och tillgéngliga vardtjanster till samhallet.



Punkt 7

Tidplan for aterstaende rekrytering

| proportion med 6kning av antal listade patienter kommer vi att rekrytera ytterligare ldkare,
distriktskoterskor och 6vriga personalkategorier inom rimlig tid.

Malet &r att varje distriktsldkare ska ha ansvar for 1100 personer per heltidsarbetande
specialist i allmanmedicin enligt rekommendation fran Socialstyrelsen.



Punkt 8

Redogorelse for samtliga underleverantorer och former for
samverkan

Vart mal dr att ha leverantdrer med hég kvalitet som uppfyller de krav som Region Orebro
lan kraver, i férsta hand samma leverantorer som levererar till de 6vriga offentliga
vardcentraler.



Punkt 9

Beskrivning av hur och med vilken tidplan lokaler kommer att
stallas i ordning

Lokalanpassningen planeras att vara klar inom 6-12 manader. Darefter etablering av IT
tjanster med hjalp av regionen IT avdelning.

Vi har pagdende god kontakt med lokaldgare for att renovera och hyra en av deras lokaler. Vi
har inte last upp oss med hyreskontrakt annu eftersom vi vantar pa godkannande fran
halsovalet, men vi har fortydligat for lokaldgaren att detta kommer att ske sa fort
godkdnnandet erhalls. Lokaldgare ar forstaende om detta och vantar pa aterkoppling.
Planering for renovering av lokalen ar avklarad men arbetet har inte pabdrjats annu.

| planeringen har vi kommit éverens om att renoveringsarbetet och fardigstallande av
lokalen kommer att vara klar till hsten 2024 /varen 2025. Anpassning av IT support kommer
att ske sa snart som mojligt i samarbete med regionens IT.

Vi planerar start av verksamheten till varen 2025.



Punkt 10

Redogorelse for val av IT-stéd (Journalsystem) samt beskrivning av ytterligare
behov av IT-stod/kommunikation

Mitt i Stan vardcentral kommer att etablera samma IT system som Regionen tillhandahaller.
Vi kommer att félja kravspecifikation av IT tjanster enligt Hilsoval Orebro 14n i Krav- och
kvalitetsboken.



Punkt 11

Internt miljoarbete

Internt miljoarbete pa Mitt i Stan vardcentral innebar att vidta atgarder for att minimera
miljopaverkan fran verksamheten och framja hallbarhet. Detta kan omfatta olika aspekter av
verksamheten, fran hantering av avfall till energianvandning och kemikaliehantering. Nedan
foljer en beskrivning av olika omraden av internt miljéarbete pa var vardcentral:

1. Avfallshantering:

Kallsortering: Infora en effektiv kallsortering for att minska mangden avfall och oka
atervinningen.

Farligt avfall: Sakerstalla korrekt hantering och avfallssortering for material som kan vara
potentiellt farliga.

Atervinning: Framja atervinning av papper, plast, glas och andra atervinningsbara material.
2. Energianvandning:

Energieffektivitet: Implementera atgarder for att minska energikonsumtionen, sasom
anvandning av energieffektiv utrustning och belysning.

Ren energi: Utforska moijligheter att anvdanda fornybar energi, som sol- eller vindkraft, om
moijligt.

Automatisering: Anvanda teknik for att automatisera system och minska ondodig
energiférbrukning.

3. Kemikaliehantering:

Val av material och produkter: Anvanda miljévanliga och icke-skadliga material och
produkter sa langt det ar mojligt.

Kemikalieférvaring: Sakerstalla saker och korrekt forvaring av kemikalier for att minimera
risken for lackage och olyckor.

Utbildning: Utbilda personalen om sdker hantering av kemikalier och anvandning av
miljovanliga alternativ.

4. Transport och resor:

Kollektivtrafik och cykelparkering: Framja anvandningen av kollektivtrafik och cykling bland
personalen.

Fordonsval: Om det finns fordonsbehov, valj fordon med laga utsldapp och bransleeffektiva
alternativ.

Flera patientbesdk: Om majligt, organisera flera patientbesdk for att minska antalet resor
och darmed transportutslapp.

5. Utbildning och medvetenhet:

Personalutbildning: Utbilda personalen om vikten av miljdmedvetenhet och deras roll i att
minska miljopaverkan.

Patientinformation: Informera patienterna om vardcentralens miljéinsatser och uppmuntra
dem att delta genom enkla handlingar som att sortera sitt avfall korrekt.

6. Uppfoljning och utvardering:

Miljorevisioner: Genomfoéra regelbundna miljorevisioner for att overvaka och utvardera
effektiviteten av de implementerade atgarderna.

Uppdatering av riktlinjer: Uppdatera och anpassa miljoriktlinjer baserat pa resultaten av
revisioner och forandringar i verksamheten.

7. Samarbete med leverantérer och intressenter:



Miljokrav i avtal: Stalla miljokrav vid upphandling och samarbeta med leverantorer som delar
samma miljovarderingar.

Engagemang med intressenter: Involvera personal, patienter och andra intressenter i
miljoinitiativ och beslut.

Genom att integrera dessa atgarder i verksamheten kan en vardcentral minska sin
miljopaverkan och bidra till en hallbarare hélso- och sjukvard. Samtidigt kan det skapa en
medvetenhet om miljoéfragor bland personal och patienter.



