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Forord

Halso- och sjukvardsndmnden ar befolkningsforetradare och ansvarar, 1
samverkan med sjukhusstyrelser och sjukvardsndmnder, for bedémningen
av det samlade behovet av hélso- och sjukvard i Skéne ur ett
befolkningsperspektiv. Ndmnden ska, till regionstyrelsen, ldmna forslag till
hélso- och sjukvardsbudget infor beslut i fullméktige. Forslaget ska
innehalla uppdrag, prioriterade omraden och dvergripande méal samt
fordelning av regionbidrag utifrén faststélld ndmndstruktur och
budgetfordelningsprinciper. Denna rapport dr avsedd att anvéndas som
underlag for politiska prioriteringar och det fortsatta arbetet med Region
Skanes verksamhetsplan med uppdrag och budget for hilso- och sjukvard
infor ndstkommande planperiod.

For att uppnd en god och jamlik vérd, har arets behovsarbete fokuserat pa att
identifiera befolkningens behov av hilso- och sjukvérd, eventuella gap
mellan tillgodosedda och icke tillgodosedda behov samt foresld dtgirder. En
viktig del i denna rapport har varit bidraget fran lokala programomraden
(LPO) och deras bedomning av behoven inom sina respektive omraden. En
effektiv styrning av hélso- och sjukvirden kréver beskrivningar och analyser
av forhdllanden som paverkar befolkningens behov av hélso- och sjukvard.

Rapporten inleds med en sammanfattning av hela rapporten, demografin och
hélsan 1 befolkningen, samt befolkningens uppfattning och patienternas
upplevelse av hélso- och sjukvarden. Direfter beskrivs nuldge och
atgardsforslag for ett antal LPO.

Jesper Petersson

Enhetschef

Enheten for Kunskapsstyrning och FoU
Avdelningen for hélso- och sjukvérdsstyrning
Malmo, 2022-06-23



Sammanfattning

Behovsrapport 2023 beskriver befolkningens behov av hilso- och sjukvérd i
Skane fran olika perspektiv. Behovsrapporten utgor ett underlag till
planering och prioritering av hélso- och sjukvérd i form av ett faktabaserat
underlag. Behovsbeskrivningar fran ca 50 sakkunniggrupper och experter i
Region Skane dr sammanfattade i denna rapport. Utdver behov av hilso-
och sjukvard beskrivs demografisk utveckling och hilsoldget i
befolkningen.

Befolkningen 1 Skéne berdknas att 6ka till & 2030, och aldersstrukturen
kommer att forédndras. I synnerhet 6kar den dldsta delen av befolkningen.
Sverige har jamfort med Gvriga lander i Europa en hog medellivsldngd och
folkhélsan anses vara god fran ett globalt perspektiv. Nationellt sett visar
dock hilsans utveckling bade positiva och negativa trender. Psykisk ohilsa
okar, framfor allt bland yngre. Overvikt och fetma dkar. Totalt sett har
tobak-, cannabis- och alkoholbruk minskat i Skane.

Forekomsten av sjukdom 0kar inom ménga sjukdomsomriden, déribland
artros, demens, diabetes typ 2, generaliserad smérta, hjartinfarkt, KOL,
njursjukdomar, obesitas, osteoporos, psykisk ohélsa och tumdrsjukdomar.
Detta innebér dkade vardbehov.

Behoven hilso- och sjukvard dr omfattande och i fler avseenden inte
tillgodosedda enligt sakkunnigas utldtanden. Dessa behov innefattar bland
annat omotiverade skillnader mellan grupper, nya behandlingsmetoder och
likemedel som innebér 6kade behov men ocksé dkad patientnytta, behov av
mer somlosa vardkedjor samt ett kat behov av screening och
diagnosticering. Det finns d&ven behov av ett mer preventivt och
forebyggande arbete inom manga omraden.

Manga véardbehov i befolkningen resulterar i verksamhetsbehov, och ibland
utgdr verksamhetsbehov indikationer pa befolkningsbehov. Identifierade
verksamhetsrelaterade behov innefattar mer personella och materiella
resurser, detta géller de flesta virdomradena. Rekryteringsldget och framtida
kompetensforsorjningen dr ofta en utmaning. Digitaliseringen av varden
staller krav pd tekniska 16sningar. Samverkan behdver utvecklas mellan
olika vardverksamheter, exempelvis mellan olika vardgivare och huvudman.

Behovsrapport 2023 ger sammantaget en bild av den skdnska befolkningens
behov av hilso- och sjukvard. Samtidigt 4r denna bild sammanfattad och
varje beskrivet omréde gér att fordjupa for en mer detaljerad beskrivning av
behoven.



Inledning

I denna behovsrapport beskrivs den skinska befolkningens behov av hélso-
och sjukvard fran olika perspektiv. Behovsrapporten utgdr ett underlag till
planering och prioritering av hélso- och sjukvard i form av ett faktabaserat
underlag. Behovsrapporten dr en bilaga till hilso- och sjukvardsndmndens
yttrande till planeringsdirektiv.

Behovsrapporten har sammanstillts utifrdn underlag fran cirka 50
sakkunniggrupper och experter frdn Region Skanes kunskapsorganisation.
Att beskriva befolkningens behov av hilso- och sjukvard dr en omfattande
uppgift som kan utféras med olika detaljeringsgrad. Behovsrapport 2023 ger
en sammanfattad och dversiktlig bild av befolkningens behov. Behov som
finns inom vérdverksamheter snarare 4n 1 befolkningen hanteras och
formedlas genom andra etablerade kanaler dn behovsrapport 2023. Denna
behovsrapport dr anpassad till hilso- och sjukvardsndamndens uppdrag att
hantera befolkningens behov av hédlso- och sjukvérd. Det bor understrykas
att det bakom samtliga behov som beskrivs 1 behovsrapporten finns
utrymme for fordjupade beskrivningar som inte ryms i den hér rapporten.

Befolkning och halsa

Internationell jamforelse

Sveriges medellivsldngd ér bland de hogsta 1 Europa. Medellivslangden 1
Skane var 84,5 ér for kvinnor och 81,0 ar for méan vilket &r néra rikets (2017
—2021). De konsrelaterade och sociala skillnaderna 1 medellivsldngd ér
mindre tydliga @n 1 de flesta andra EU-lénder. I allménhet fungerar hélso-
och sjukvardsystemet bra vad giller tillgéng till hogkvalitativ vard. Det
finns dock fortsatta skillnader vad géller likvérdig tillgéng till vard i de olika
regionerna. Vad géller riskfaktorer sd har Sverige i ett europeiskt perspektiv
lag andel rokare och alkoholkonsumtionen. Jimfort med andra EU-ldnderna
sa har Sverige en lag hilsopolitisk atgardbar dodlighet 2018, vilket pekar pa
att hdlso- och sjukvardsystemet generellt dr effektivt jimfort med snittet i
EU.



Befolkningen i Skane fram till 2030

Under 2021 fortsatte befolkningen att 6ka. Procentuellt 6kade Skanes
befolkning 2021 med 0,9 procent, vilket dr ndgot ldgre dn den
genomsnittliga 0kningen under 2000-talet. Den minskade 6kningstakten
beror fridmst péd en ldgre invandring jamfort med tidigare ar. Under den
ndrmaste tioarsperioden kommer Skanes aldersstruktur att fordndras
markant. Det dr framfor allt &ldre barn och personer i aldrarna 80 ar och
dldre som forvintas 6ka mest fram till 2030. Antalet dldre forvéntas 6ka
under prognosperioden. De allra dldsta, 80 ar och dldre, forvintas 6ka med

46 procent under prognosperioden.

Alder Befolkning Foriandring

2020 2030 Antal Procent
0-6 ar 116 246 109 774 -6 472 -5,6%
7-15 ér 152 370 153 657 1287 0,8%
16-19 ar 61 191 73 942 12 751 20,8%
20-64 ar 786 779 834 100 47 321 6,0%
65-79 ar 200 754 208 311 7557 3,8%
80- 71 996 105 343 33 347 46,3%
Totalt 1389 336 1485127 95 791 6,9%

Halsan i Skane

Folkhélsan 1 Sverige ar ur ett globalt perspektiv god. Nationellt sett visar
dock hilsans utveckling bade positiva och negativa trender. Ett exempel pa
en positiv trend dr den tydliga minskningen av daglig tobaksrokning, medan
en 0kning av sjdlvrapporterade psykiska besvéar utgor en negativ trend. De
senare géller framfor allt bland unga vuxna och 1 synnerhet bland kvinnor.

Nedan foljer uppgifter fran Region Skanes folkhilsorapport 2020 (18-84 ar)
och Folkhélsorapport barn och unga i Skane 2021 (arskurs 6 och 9 samt ar 2
pa gymnasiet). Ndr uppgifter fran folkhalsoenkéten tolkas bor det
understrykas att det finns ett bortfall bland svarande, och flera av de nimnda
omridena gar att fordjupa ytterligare for en djupare forstaelse.

Sjalvskattad hélsa

e Majoriteten vuxna i Skéne skattar sin hdlsa som “’bra” eller "mycket
bra”.
e Main mar ’bra” eller "mycket bra” i ndgot hogre utstrackning dn

kvinnor, och yngre i hdgre utstrackning én éldre.



Psykisk ohidlsa

e Psykisk ohiélsa ar fortsatt ett stort hdlsoproblem 1 befolkningen.
e Bland barn och unga syns en negativ utveckling av den psykiska
hélsan.

Overvikt och Fetma

e Sex av tio min och fem av tio kvinnor i Skéne anses overviktiga
eller ha fetma.

e Overvikt och fetma har dkat bland kvinnor sen 2012, bland mén
enbart fetma.

e Bland barn och unga ér andelen med dvervikt och fetma vanligare
hos pojkar én hos flickor.

Fysisk aktivitet

e Det foreligger socioekonomiska skillnader vad géller fysisk aktivitet.

e Omkring tva av tre uppnér den rekommenderade nivén av fysisk
aktivitet, minst 150 min/vecka. Personer med hogre utbildning
uppndr nivan i hogre grad dn personer med ldgre utbildning.

o Konsskillnader foreligger i fysisk aktivitet hos barn och unga. Hogre
andel pojkar 4n flickor har en fysisk aktivitet som dverstiger den
rekommenderade nivén.

Tobak-, cannabis- och alkoholbruk

e Totalt sett har tobak-, cannabis- och alkoholbruk minskat i Skéne.

e Skillnader finns mellan olika socioekonomiska grupper. Personer
fodda i1 Sverige och Norden har anvént cannabis 1 hdgre utstrackning
an personer fodda pé andra platser. Personer med eftergymnasial
utbildning har anvént cannabis 1 hogre utstrickning &n personer med
forgymnasial utbildning.

Sjukligheten i Skane

Statistisk frdn Region Skéne enhet Dataanalys och Registercentrum
(DARC) tyder pa att prevalensen for de flesta av de redovisade sjukdomarna
1 tabellen nedan dr uppatgaende. Emellertid sa uppvisar nigra av
sjukdomarna, exempelvis KOL, tumorer, obesitas ett trendbrott med ett fall 1
diagnossittning for ar 2020 och 2021, vilket kan vara en effekt av pandemin
och ddrmed féarre diagnossatta besok 1 varden. Det kommer att visa sig i
kommande uppfoljningar om trendbrottet ar tillfalligt. Allvarligt ar dven att
demens och psykisk ohélsa okar. Forutom de livskvalitetsforluster dessa
sjukdomar medfor, visar berdkningar (IHE-rapport 2019) att de psykiska
sjukdomarna (inklusive demens) utgor en fjdrdedel av de totala
samhéllsekonomiska kostnaderna av hélso- och sjukvard.
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Halso- och sjukvard

Behov i hélso- och sjukvarden beskrivs i detta kapitel via 14 dvergripande
perspektiv samt via en klinisk och amnesmaéssig indelning som utgar fran 25
lokala programomraden (LPO) i Region Skéne.

Framtidens halsosystem

De flesta invanare upplever en bra hélsa och allt fler botas eller kan leva
lange med sin kroniska sjukdom. Samtidigt finns det en ojimlikhet i hilsa
med stora skillnader mellan olika grupper. Den demografiska utvecklingen
med allt fler dldre men dven fler barn och ungdomar kommer stélla nya krav
pa hilso- och sjukvérden. Farre i1 yrkesverksam alder kommer medfora
kompetensforsorjningsproblem. Fokus pa specialisering har lett till
organisatoriska mellanrum och risk for brister i kontinuitet, patientsdkerhet
och samordning. For att mdta utmaningarna sé kravs en genomgripande
omstédllning av ett framtida hilsosystem.

Behov
e Oka integrerat arbete mellan primirvard, sjukhusvard, kommuner
och andra aktorer for att mota befolkningens behov.
e Hailsofrdmjande och forebyggande vard som framjar livskvalitet och
hélsa behover utvecklas.
e Befolkningen behdver motas personcentrerat efter behov pa flera
olika sitt i hilso- och sjukvarden.



e Styrning och uppfoljning av hilso- och sjukvarden behdver
utvecklas, dér helhetssyn, kvalitet och ekonomisk langsiktighet
premieras.

Jamlik vard

Halso- och sjukvarden ska ges efter behov, dar den med stdrst behov
prioriteras, i enlighet med hélso- och sjukvérdslagen (2017:30) och
prioriteringsplattformen (1996/97:60). Eftersom befolkningens behov
varierar innebdr det att virden ska tillhandahallas pa olika sétt och i olika
utstrackning till olika patienter och grupper av patienter. Jaimlikhet i varden
innebér frdnvaron av omotiverade skillnader mellan geografiska omraden,
vardenheter och mellan olika grupper av patienter, som mén och kvinnor,
aldersgrupper eller socioekonomiska grupper i samhéllet.
Kunskapsstyrningsorganisationen, med personcentrerade och sammanhallna
vardforlopp och gemensamma riktlinjer utgdr en viktig resurs for en dkad
jamlikhet 1 varden. Kontinuerlig analys av vardens utfall behovs for att
sdkerstélla att varden inte ar ojimlik. Om omotiverade skillnader
identifieras kan riktade insatser goras for att motverka dessa skillnader
vilket sikerstiller att varden ges efter behov.

Behov

e Jamlikhet behdver utvirderas inom alla vardomraden for att fa en
faktabaserad uppfattning om nir det finns omotiverade skillnader.

e Metodmadssigt dr uppfoljning mellan grupper en utmaning. Darfor
behovs multiprofessionell expertkunskap dér epidemiologer,
statistiker och kliniker mats.

e Okad kunskapsstyrning kan minska omotiverade skillnader.

e Fortsatt likaréttsarbete for att motverka diskriminering och frimja
lika rattigheter och mojligheter.

Tillganglighet

Efter drygt tva ar med covid 19-pandemi finns omréden dir befolkningens
behov av vard kan komma att 6ka. Under pandemin har man kunnat se ett
minskat inflode av remiss/egen vardbegiran samt for besok. Foljden har
blivit 6kade kder till besok och operation/atgérd, kroniskt sjuka patienters
kontrollbesok har skjutits pd framtiden och patienterna har aktivt valt att inte
sOka vard. Nér patienterna till sist &nda sokt vard sd ser man att patienterna
ar mer sjuka och att exempelvis operationer blir mer omfattande. Det finns
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dven en farhaga om att cancersjukdomar uppticks senare, med risk for

samre behandlingsresultat och 6kad dodlighet som f6ljd.

Behov

Fortsatt arbete med att erbjuda digitala mojligheter till besok nér det
ar mgjligt men fysiska besok dér det behovs.

Okande behov av vardutbud i de viistra och sydvistra delarna av
regionen, utifrdn befolkningsdemografin.

Behov av information bland invénarna om att beslutad vard inte
alltid kan komma att erbjudas pa nérmsta vardinréttning utifran
bostadsort.

Saker vard

Skanes resultat 2021 &r pd samma nivé eller béttre dn riksgenomsnittet

avseende flertalet indikatorer inom sédker vard. Vid jamforelse med Region

Skanes resultat fran tidigare ar ses dock en tillbakaging pé flera indikatorer.

Téankbara orsaker till detta kan vara:

Behov

Konsekvenser av covid 19-pandemin.

Utbildningsinsatser och hygienronder har stallts in.

Patienter har varit 1 simre skick eftersom vissa har avvaktat att soka
vérd langre dn vad som varit lampligt.

Omstéllningsarbetet som bland annat har medfort att hilso- och
sjukvardspersonalen tjanstgjort i nya miljoer och med andra
patientgrupper.

Periodvis hog franvaro bland medarbetare pa grund av bland annat
smittskyddsrestriktioner.

Fortsétta utveckla en god sdkerhetskultur inom hilso- och
sjukvérden.

Patienter och nirstdende ska i hogre grad involveras i det
systematiska patientsdkerhetsarbetet.

Implementering av ett forbattrat avvikelsehanteringssystem.
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Befolkningens uppfattning och patienternas
upplevelse av hélso- och sjukvarden

De patienter som svarat pa Nationell patientenkét ger generellt hoga betyg
till hélso- och sjukvarden. Resultaten ligger néra rikets genomsnittsvérde
och dr stabila over tid.

I befolkningen i1 Skédne svarar 80% att de tycker att de har tillgéng till den
vard de behover.

Behov

e Bibehall och vidareutveckla metoder for att involvera patienter och
befolkning i virdens utveckling.
o Forbittra den patientupplevda kvaliteten.

Migration och halsa

Héndelserna i Ukraina har ytterligare aktualiserat migrationsperspektivet,
dven om det dnnu inte ar kint hur detta kommer att paverka hélso- och
sjukvarden. Baserat pa s vil tidigare konstaterade ojamlikheter i hédlsa och
omotiverade skillnader i vard som de dkade forflyttningar som sker i var
omvérld, inte minst i relation till krig och konflikt sa bor
migrationsperspektivet stirkas for att mota behoven.

Behov

e Stirka uppfoljningen av migration och hélsa.

o Forbittra patientrepresentation av personer fran andra ldnder i olika
underlag, enkéter och paneler.

e Ta fram en handlingsplan for att 6ka kunskapen om vard till
personer fran andra l4nde sa att migranters behov béttre tillgodoses.

e Kbvalitetssdkra arbetet med hidlsoundersdkningar som ska erbjudas
asylsokande, nyanldnda, kvotflyktingar och papperslosa, samt 6vriga
migranter enligt géllande riktlinjer.

Covid-19-pademins effekter

Covid-19-pandemin har inneburit stora utmaningar for den skénska hilso-
och sjukvarden. For att skapa en beredskap for att hantera ett stort antal
patienter 1 behov av slutenvard genomférde Region Skanes hélso- och
sjukvard en stor omstéllning. Direkta och indirekta undantringningseffekter
har medfort att viss planerad vard periodvis har stillts in. Planerad
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produktion har minskat men den akuta sjukvéarden har uppréatthallits dar
olika vigor av pandemin inneburit olika utmaningar 1 form av olika nivaer
av covid-patienter, olika nivaer av infloden av icke-covid-patienter samt
varierande franvaro bland medarbetarna. Samtidigt har dessa negativa
konsekvenser mildrats genom forbéttrade och fordndrade arbetssitt, 6kad
regional produktionsplanering. Exempelvis har distanskontakter (brev,
telefon och digitala kontakter) 6kat markant under pandemin.
Tillgéngligheten har paverkats klart negativt av pandemin. Det &r fortsatt
oklart om pandemin kommer att leda till en 6kad psykisk ohilsa till exempel
pa grund av 0kad isolering och i vissa fall arbetsloshet.

Behov

e Fortsatt satsning pa att behilla, utveckla och utdka de digitala
kontaktformerna.

e Hog beredskap for att mota 6kad psykisk ohdlsa hos kdnda men
ocksé nya grupper.

o Fortsatt arbete enligt den sa kallade normaliseringsprocessen, det vill
sdga arbete for aterhdmtning av den undantrdngning som uppstatt
under covid-19 pandemin.

Lakemedel

Kostnaderna for ladkemedel forvintas 6ka. Nya lakemedel/indikationer som
forvantas komma under 2022-2023 innebér ett 6kat antal nya
behandlingsmdjligheter. Detta géller framfor allt inom canceromradet, men
ocksa att ett okande antal lakemedel vid séllsynta diagnoser forvéntas
introduceras. God och 6kad foljsamhet till nationella riktlinjer och
vardprogram, exempelvis inom stroke, diabetes, hjdrtsvikt och
rorelseorganens sjukdomar, resulterar ofta 1 6kade ldkemedelskostnader men
ger ocksd viktiga behandlingsresultat med forbéttrad livskvalitet. Utveckling
sker inom biologiska likemedel, dér introduktion av sé kallad biosimilarer
bidrar till att vissa folksjukdomar med stora patientantal nu kan behandlas
pé ett mer ekonomiskt héllbart sétt. I det regionala arbetet med
lakemedelssédkerhet ses fortsatt en brist pd en samlad dverblick av patientens
alla lakemedel. Detta dr en patientsékerhetsrisk och kan leda till férsdmrad
livskvalitet, onddiga sjukhusinldggningar och medf6ljande
samhillsekonomiska kostnader.
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Behov

e Utokat behov av molekylarpatologi/diagnostik till exempel i form av
genetiska tester kopplat till nya ldkemedelsterapier inom
onkologi/hematologi.

e Fortsatt arbete fOr att sdkerstélla aktuella ldkemedelslistor hos varje
patient.

o Forbittra ldkemedelsanvandningen hos éldre.

e Fortsatt arbete for att minska onddig antibiotikaforskrivning.

Nutrition

Det finns starka samband mellan sjukdomsrelaterad undernéring och
komplikationer, forlingda virdtider, nedsatt funktion, forsdmrad livskvalitet
samt dodlighet. Rutiner ska finnas for hur underniring ska forebyggas,
identifieras, utredas och behandlas. Ett aktivt tvarprofessionellt arbete pa
alla vérdnivaer och dver huvudmannagranser krévs for ett framgéngsrikt
arbete. Andelen personer med risk for underniring dr hog i slutenvérd samt
kommunal vard och omsorg. I den slutna varden gors riskbedomning av
underndring hos barn, ungdomar och vuxna i enlighet med regionala
riktlinjer. I den 6ppna vérden (specialist- och primérvird) genomfor endast
ett fital verksamheter detta rutinmaissigt.

Behov

o Fortsatt arbete for att sikerstélla att den 6ppna varden har rutiner for
att identifiera och behandla underniring.

o Sikerstdlla ett framgéngsrikt nutritionsomhéndertagande i Skéne
oavsett specialitet eller huvudman.

Barnhalsovard

Barns och foréldrars hélsa ar liksom 1 6vriga Sverige ojdmlik i Skéne. Barn
som lever 1 utsatthet har simre forutsdttningar for en god hélsa. Det géller
bade barn som anhdriga och barn som far illa.

e Skénska barn ammas i ldgre utstrickning jimfort med genomsnittet 1
riket. Sedan néstan 30 ar sjunker amningsfrekvens och den varierar mellan
kommunerna i Skéne.

e Amningsfrekvens dr sjunkande och varierar stort mellan
kommunerna i Skéane.

e Skénes amningsstrategi har stor betydelse for att 6ka
amningsfrekvensen.
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e Pandemin har forsdmrat livsbetingelserna for ménga familjer och
aven inneburit social isolering vilket sdrskilt drabbar barn.

Behov

e Stérka arbetet med fordldragrupper.
e Fler familjecentraler.

e (Oka amningen.

e Motverka dvervikt hos forskolebarn.

Reproduktionsmedicin

Reproduktionsmedicinskt centrum (RMC) star for knappt 2000
behandlingar per ar medan behovet uppskattas till ca 3000 per ar.
Verksamheten nar inte denna vardproduktion i nuldget da verksamheten
invéntar utrustning, behdver nyanstélla och dven fa tillbaka personal som
skott covidpatienter under pandemin.

Behov

e Kunskapen om fertilitet i samhaéllet behover forbéttras. Unga
minniskor fir kunskap om att undvika graviditet men ingen
motsvarande kunskap om hur de kan bevara fertiliteten.

e Man fér hjalp till ett barn inom den offentliga varden. Ménga 6nskar
att dven fa stod till ett andra barn.

Vald i nara relationer

Befolkningens utsatthet for vald i ndra relationer dr omfattande. En storre
prevalensstudie fran 2014 visar att 14 procent av kvinnorna och 5 procent av
ménnen ndgon gang efter 18 ars dlder hade blivit utsatta for fysiskt vald
eller hot om fysiskt vald i en pagéende eller avslutad parrelation. Tjugo
procent av kvinnorna och atta procent av ménnen uppgav att de utsatts for
upprepat och systematiskt psykiskt vald av en aktuell eller tidigare partner
(Nationellt centrum f6r kvinnofrid, Vald och hilsa 2014). Kvinnor och barn
ar overrepresenterade bland de utsatta och méan ar dverrepresenterade bland
véaldsutdvarna. Under 2021 har 3 454 patienter i1 specialistvarden i Region
Skane fatt vard for och/eller samtal om vald i néra relationer, vilket ndstan
ar dubbelt s manga som foregaende ar. Ungefér 90 procent av besoken dér
vald 1 ndra relationer registrerats i specialistvirden, gors pé
kvinnoklinikerna i Malmé och Lund.
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Behov

e En hilso- och sjukvéard som har god forméga att upptécka, hantera
och stotta vid psykisk och fysisk valdsutsatthet, fér kvinnor, médn
och barn.

e Kinnedomen om vardprogram mot vald i ndra relationer dr 14g och
behover forbéttras for att mota befolkningens behov.

e Rutiner behover etableras inom fler vardverksamheter for att stotta
valdsutsatta i hela regionen.

E-halsa

En 6kande digitalisering innebér att digital kommunikation och interaktion
mellan ménniskor och hélso- och sjukvardens verksamheter blir viktig. Allt
storre delar av den dagliga tillvaron dr digitaliserad och vi kan 1 allt mindre
grad skilja ut det digitala fran det icke-digitala. Enligt undersékning i
Skanepanelen dr det minga invanare som vill se en fortsatt digitalisering av
varden och att mer kontakt och besok sker digitalt. Samtidigt uttrycker flera
ett starkt motstdnd mot en allt for snabb digitalisering och ménga betonar att
de foredrar fysiska méten snarare dn kontakt via exempelvis en
mobilapplikation eller kamera. Bland befolkningen loggar var tionde inte in
pa 1177 Vérdguiden pé egen hand. I dagsldget kan s4 manga som en av sex
inte anvinda en vird-app obehindrat. Gapet mellan de yngsta och de dldsta
ar stort.

Behov

e Det behovs ett kontinuerligt inférande av ldtthanterliga digitala
verktyg for att mota befolkningens behov.

e Med det fria vardsokandet och geografiskt spridda vardenheter hos
olika vardgivare samtidigt, sé blir vardens verktyg effektivare om de
kan f6lja patienten mellan vardinstanser.

Katastrof, sakerhet och beredskap

Samhéllsstorningar sdsom covid 19-pandemin och det férsdmrade
sdkerhetspolitiska ldget har visat pa betydelsen av krisberedskap 1 samhillet.
Sjukvardens forméga att hantera stora uppdrag under kriser har
aktualiserats. Omrddet for strategisk krisberedskap, sédkerhet och miljo
(KSM) har uppdraget att pa kort och lang sikt bidra till Region Skéines
samlade formaga inom hilso- och sjukvérd, kollektivtrafik och regional
utveckling. KSM ska stddja hélso- och sjukvdrden med att hantera
storningar som péaverkar den ordinarie driften. I 6verenskommelse mellan
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staten och Sveriges Kommuner och Regioner har bidrag avsatts for att ge

regionerna langsiktiga forutsittningar for hilso- och sjukvardens arbete med

civilt forsvar.

Behov

e Sikerstdlla och bibehilla en vilfungerande krisberedskap.

Behovsbedomningar enligt Region Skanes
lokala programomraden (LPO)

LPO

Behovsbedomning

Akut

Tillgéngligheten till akutsjukvérd skiljer sig omotiverat
utifran ett socioekonomiskt och geografiskt perspektiv.
Akutverksamhetens belastning dr i hog grad paverkad av vilka
besok som kan hanteras inom primérvarden och vilken
kapacitet som finns i slutenvarden.

Barn och
ungdomars hilsa

For barn i samhéllsvard som har rétt till Halsoundersokning
pa begidran av socialnimnden (HUBS) behdver tillgénglighet,
uppfoljning och vérdkvaliteten forbéttras.

Det finns behov av att béttre samordna rehabiliteringen av
barn och ungdomars véard mellan olika vardverksamheter.
Det behovs tekniska 16sningar och riktlinjer for anpassning
och utveckling av digitala verktyg s att de uppfyller barns,
ungdomars och vardnadshavares behov.

Stirkt arbete med prevention av barnobesitas.

Cancer-
sjukdomar

Behoven av screening och diagnostisering behdver starkas
och utdkas 1 flera avseenden.

Tillgangen till cancerrehabiliteringen, bade inom priméarvard
och specialistvérd, dr i behov av utdkning.

Efter pandemin ses ett uppddmt vardbehov och ett dkat
inflode av SVF-remisser inom flera férlopp.
Lakemedelsbehandlingar av en ny typ - Avancerade
Terapeutiska Medicinska Produkter (ATMP) kommer att 6ka
kraftigt i omfattning.

Endokrina
sjukdomar

Forekomsten av typ 1 och typ 2 diabetes dkar i Skane. Denna
patientgrupp uppskattas i framtiden att krdva mer
vérdinsatser.
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Pandemin har medfort att patienter med diabetesfotsar sokt
vard senare, vilket lett till svarare sér.

Det finns behov av en mer somlos véard och en utvecklad
samverkan mellan privata och offentliga vardvalsenheter.
Fortsétta prioritera sjukdomsforebyggande insatserna for att
identifiera diabetiker med hogt blodtryck.

Hjart- och
karlsjukdom

En allt dldre befolkning medfor stigande prevalens av framfor
allt hjartsvikt men dven inom 6vriga hjartsjukdomar sasom
hjartinfarkt, klaffsjukdomar och arytmi.

Nya behandlingsmetoder 6kar, bdde farmakologiskt och med
interventioner.

Tillgang till mer avancerad medicinsk behandling gor att flera
patienter far specialistbehandling pa sjukhus och flera behdver
ddrmed utredning och uppf6ljning i priméarvarden.

Hud- och
konssjukdomar

Okade behov ses inom foljande omréden: Kirlmissbildning,
psoriasis, atopisk dermatit, hidradenitis suppurativa,
handeksem, konssjukdomar, peniscancer, hudtumorer,
svarlédkta sar, alopecia areata, psykodermatologi samt
sillsynta och svarbehandlade respektive svardiagnostiserade
inflammatoriska hudsjukdomar.

En aldrande befolkning innebér ett 6kat antal hudtumorer.
Detta innebér behov av forstirkning av kirurgiska insatser och
kompetensutveckling avseende dermatologisk onkologi.
Langsiktigt forebyggande atgérder for att minska
solexponeringen hos befolkningen &r ett omrade som behdver
forstarkas.

Infektions-
sjukdomar

Inom den ordinarie sjukhusvarden dkar behovet av
infektionsvard till f61jd av moderna behandlingar och
avancerade ingrepp, som att fler patienter far frimmande
material inopererade, vilket 6kar frekvensen av komplicerade
infektionsproblem. Pa laboratoriesidan utvecklas forbattrade
mikrobiologiska analyser som krdver mer resurser.
Tillsammans med att befolkningen blir dldre s& har kraven pa
infektionsvarden hojts.

Den 6kande migrationen innebdr utmaningar for flera
omraden inom infektionsvérden. Det kan rora sig om
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hélsoundersokningar av nyanldnda samt komplettering av
vaccinationer.

Kirurgi och
plastikkirurgi

LPO kirurgi och plastikkirurgi dr under uppbyggnad och har
inte haft mojligt att inkomma med en behovsbeskrivning till
denna rapport.

Kvinno-
sjukdomar och
forlossning

Behov ses inom f6ljande omrdden: Cervixcancerprevention
med egenprovtagning, graviditet, rokning under graviditet,
langtidsuppfoljning for kvinnor med graviditetsdiabetes,
amning, aterbesok efter forlossning pa
barnmorskemottagning, intrauterin fosterddd och artificiell
igdngsittning av forlossning.

Arbete med livsstilsfordndringar, levnadsvanor samt vald i
néra relationer behover forbéttras.

Levnadsvanor

Levnadsvanor rérande rokning, alkohol, fysisk aktivitet och
matvanor behover fortsatt stirkas. Sammantaget far en lag
andel av patienterna med risk en registrerad atgérd i
primidrvarden. Fortsatt inférande av riktade hdlsosamtal dr en
forutsittning for evidensbaserade atgérder vid ohdlsosamma
levnadsvanor.

Arbete som frdmjar barn och ungas behov av fysisk aktivitet
for att minska psykisk ohélsa och fetma behover starkas.

Lokalt
primarvardsrad

Tillgéngligheten for bedomning i1 primérvérden behdver
fortsatt utvecklas.

Fler patienter behover fast vardkontakt och/eller fast
lakarkontakt.

Det behovs ett 6kat fokus pa forebyggande insatser.
Haélsoundersokningar vid psykisk sjukdom behover utforas 1
hogre utstrackning.

Lung- och
allergisjukdomar

Det rader brist pd lungspecialister samt allergologer vilket gor
det svart att mota befolkningens behov.

Behovet av arbete mot tobaksbruk och tobaksavvanjning okar.
Ett mer aktivt arbete och kompetenshdjning hos
vardmedarbetare krivs for att fler patienter skall nd rokfrihet.
Vérden for KOL-patienter behdver bli mer jimlik samt halla
hog kvalitet. Fler KOL-patienter behover upptickas i tidigt
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skede, insatser kan da séttas in for att forhindra uppkomst av
svar sjukdom.

Mag- och
tarmsjukdomar

Tillgdngligheten behdver forbéttras. Véntetiderna till
koloskopi, inklusive ledtiderna till koloskopi i SVF-forloppen,
ar idag for langa och antalet véntande patienter for stort.
Koloskopivolymerna berdknas 6ka fram till 2024 med ca
2500-3000 arligen. Dessa koloskopier ligger utover den
nuvarande tillgénglighetsproblematiken.

Den snabba utvecklingen inom endoskopiverksamheter
forutsitter [opande investeringar for att mota befolkningens
behov.

Medicinsk
diagnostik

En 6kning av diagnostiska undersokningar inom bild- och
funktionsmedicin kommer ske till foljd av 6kad andel éldre,
utveckling av screening samt fler personcentrerade och
standardiserade vardforlopp.

Det 6kade behovet av diagnostiska undersdkningar leder till
okat behov av personal inom de diagnostiska verksamheterna.
System for att kunna hantera stora dataméngder bland annat
sa kallad artificiell intelligens behover utvecklas i nartid.

Nervsystemets
sjukdomar

Sakerstilla tillgang till rehabilitering for strokepatienter pa
alla nivéer inom hilso- och sjukvard samt utveckla samarbetet
med kommunala hemsjukvéarden.

Behandling av séllsynta neurologiska diagnoser kommer att
leda till 6kade kostnader for nya liakemedel, men patientnytta
avseende bade livskvalitet och 6verlevnad, kommer att vara
hog.

Motverka omotiverade skillnader inom specialistvard vid svér
huvudvirk.

Njur- och
urinvags-
sjukdomar

Bista behandlingsform vid terminal njursvikt utifrdn
overlevnad, livskvalitet och samhéllskostnad ar
njurtransplantation. Det finns mojlighet att 6ka antalet
transplantationer efter inférandet av donation efter
cirkulationsstillestind (DCD) samt nya likemedel

Fler patienter kan bli njurtransplanterade fore start av dialys.

Sammantaget avlastar detta dialysvarden.
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Perioperativ
vard,
intensivvard och
transplantation

Fler intensivvardsplatser behovs i regionen. Behovet i Malmo
ar storst.

Behov av fler isoleringsplatser. Bland annat pa grund av en
forviantad 6kning av multiresistenta bakterier, 6kning av
isoleringskridvande sjukdomar relaterat till migration och dven
fortsatt covid-19 som del i nytt sjukdomspanorama.

Som beredskap for framtida epidemier behdvs flexibla
16sningar dér kohortvard av patienter kan bedrivas med kort
varsel pa eller i ndra anslutning till IVA.

Psykisk hélsa

Primérvardens kompetens inom omradet psykisk ohélsa
behover oka for att mdta befolkningens behov.

Okad samverkan mellan primirvard och specialistpsykiatri
behovs for en mer somlds vérd.

Tillgéngligheten till psykologisk behandling behdver
forbattras.

Rehabilitering,
habilitering och
forsakrings-
medicin

Overgéangar fran barnsjukvard till vuxensjukvérd, generellt
vid ldngvariga symtom och diagnoser, behover forbattras.
Arbete inom nationella 6verenskommelsen visar att patienter
inte har nagon 6verblick av vardprocessen. Det finns behov av
en forbéttrad samordning for att varden ska fungera somldst
for patienten.

Reumatiska
sjukdomar

Kompetensforsorjning dr den storsta utmaningen inom
reumatologi for att méta befolkningens behov.

En 6kad arbetstyngd har lett till att kvalitetsregistret (SRQ)
ofta bortprioriterats. Registreringen ar idag inte tillforlitlig 1
Skéane. Hog kvalitet pa registerdata stiarker patienternas vard
pa lang sikt.

Rorelseorganens
sjukdomar

Behov av att forbattra tillgangligheten till operation generellt
men i synnerhet for patienter med samsjuklighet.

Behov finns av att systematiskt borja anvinda digitala verktyg
som komplement vid grundbehandling av artros vilket ger
tillgang till kostnadseffektiv egenvard.

Séllsynta
sjukdomar

Nya genetiska diagnostikmetoder samt kraftig utvecklingen
inom malstyrda ldkemedel ger unika mojligheter till att
forhindra eller kraftigt lindra allvarliga symtom for ett antal
svara sillsynta sjukdomar.
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Sakerstill att tillgdngen till genetisk diagnostik &r jimlik
oavsett den geografiska och kliniska tillhorigheten.

Tandvard

Den orala hilsan i befolkningen dr generellt god men ojéamlik.
Personer med lag socioekonomisk status, skora dldre, barn
som far illa, personer med psykisk funktionsnedséattning,
personer med omfattande och varaktiga omvéardnadsbehov,
personer med langvarig sjukdom samt personer med
funktionsnedséttning ar grupper som loper storre risk for
sdmre oral hélsa.

Det finns behov av forebyggande atgérder och information
som grundlidggande behandlingsmoment vid karies och
tandlossning.

Aldres hilsa

Det finns behov av att forbéttra tidig diagnostisering av
personer med demenssjukdom.

Antalet personer som dr 80 &r och éldre i Skane berdknas oka
med 33 000 personer fram till ar 2030. Den geriatriska virden
madste stéirkas.

Ogonsjukdomar

Nya ldkemedel vid aldersfordndringar i gula flacken ar pa vég
att inforas. Detta medfor en 6kad ldkemedelsforbrukning samt
fler mottagningsbesok for denna patientgrupp.

Koerna for barn behover kortas, det rader kompetensbrister
for att mota behovet.

Diabetesscreening och tidig behandling av fordandringar i
nithinnan behdver utdkas, darfor bor satsningar goras pa
screening och behandling 1 ett tidigt skede.

Oron- nisa och
halssjukdomar

Det finns behov av forbéttrad utredning av sémnstorningar
hos barn (obstruktiv sémnapné).

Barn med sprakstorningar behdver diagnostiseras och
behandlas i hogre grad.

Det finns behov av att forbattra varden till gravt
horselskadade vuxna personer med cochlea-implantat.
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Slutsatser

Demografi och halsa

e Befolkningsdkningen i Skane (0,9 procent) var nagot ldgre ar 2021
jamfort med snittet under 2000-talet. Till stor del pa grund av en
lagre invandring jamfort med tidigare ar.

e Det dr framfor allt antalet dldre barn och personer 6ver 80 ar som
forvantas bidra till befolknings6kningen fram till 2030.

e En dldrande befolkningen for med sig 6kade vardbehov.

e Den demografiska fordndringen fram till 2030 bidrar till 6kade
vardbehov och minskar rekryteringsgrunden till vardyrken.

e Fetma och 6vervikt 6kar 1 befolkningen vilket leder till 6kade
vardbehov, till exempel diabetes typ 2. Sex av tio médn och nistan
fem av tio kvinnor i Skane anses dverviktiga eller ha fetma.

e Folkhélsan utvecklas bade positivt och negativt, det skiljer sig
mellan olika utfall och mellan olika grupper i samhillet. Exempelvis
har hogbildade hogre grad av fysisk aktivitet jamfort med 1dgutbildade.

e Bland barn och unga syns en negativ utveckling av den psykiska
hilsan.

Okad férekomst av sjukdomar

Forekomsten av sjukdom 6kar inom méanga sjukdomsomraden, déribland
artros, demens, diabetes typ 2, generaliserad smaérta, hjartinfarkt, KOL,
njursjukdomar, obesitas, osteoporos, psykisk ohélsa och tumdrsjukdomar.
Vissa diagnoser som KOL, tumérer och obesitas har minskat under 2020
och 2021. Minskningen kan vara en effekt av covid-19-pandemin och att
farre besok dgt rum. Detta kan medfora att hélso- och sjukvirden kommer
att mota effekterna av ett uppdédmt behov framdver. Den éldrande
befolkningen 6kar bade i antal och i andel. Detta kommer att medfora 6kade
vardbehov samtidigt med ett 6kat kompetensforsorjningsproblem med en
krympande andel yrkesverksamma.

Okade eller icke tillgodosedda behov av hilso-
och sjukvard i befolkningen

I behovsrapport 2023 belyses manga olika befolkningsbehov, nedan foljer
en sammanfattning av monster i dessa behovsbeskrivningar.
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Minskande vardbehov dr sillsynt oavsett omrade.

Samtidigt bedoms att allt fler patienter med kroniska sjukdomar far
effektiva behandlingar.

Antalet personer som dr 80 ar och &ldre 1 Skdne berdknas 6ka med
33 000 personer fram till ar 2030 vilket innebér att hilsoproblem
kopplade till de allra dldsta kommer att oka.

Forekomsten av sjukdom Okar inom manga sjukdomsomréden, se
stycket ovan.

Behoven inom hilso- och sjukvérd dr omfattande och i fler
avseenden inte tillgodosedda enligt sakkunnigas utldtanden. Se
beskrivna behov av expertgrupper och LPO i kapitlet ”Hilso- och
sjukvard”

Inom manga omraden 6kar behoven i takt med att nya behandlingar
och likemedel introduceras.

Okat behov av screening och diagnosticering, bdde pé grund av nya
tekniska mojligheter samt en 6kad efterfraga av etablerade
teknologier.

Det finns behov av mer hilsoframjande och forbyggande insatser,
inte minst 1 tidig alder.

Flera LPO anger att varden &r ojamlik, bade ur ett geografiskt
perspektiv och mellan grupper av patienter. Kunskapen om
omotiverade skillnader i varden behdver starkas.

Det finns behov av en mer somlos véard dir organisationsgranser inte
utgor hinder for patienternas vérd.

Eftekterna av covid-19-pandemin i form av undantringningseffekter
samt eventuella effekter pa psykisk ohélsa har d&nnu inte kunnat
beddmas i sin helhet.

I det regionala arbetet med likemedelssdkerhet ses fortsatt en brist
gillande Overblick av patientens olika ldkemedel.

Okade behov stiller krav pa hilso- och
sjukvardsorganisationen

I de underlag som samlats in for arbetet med behovsrapporten har minga

behov utifrén ett verksamhetsperspektiv framforts. Gransdragningen mellan

verksamhets- och befolkningsbehov ér ibland svér att gora, eftersom ménga

verksamhetsbehov dr sprungna ur befolkningsbehov.
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e De flesta omraden dberopar mer resurser (personella och materiella),
vilket stéller krav pa prioritering mellan omraden och inom omraden
— horisontella och vertikala prioriteringar.

e Rekryteringsldget och framtida kompetensforsorjningen ér en
generell utmaning.

e Digitaliseringen for med sig nya mdjligheter, forvantningar och en
okad efterfragan pa digitala tjanster. Digitaliseringen for dven med
sig forbéttrings- och effektiviseringspotential.

e System fOr att kunna hantera stora datamingder, inklusive artificiell
intelligens, behover utvecklas 1 nértid.

e Som beredskap for framtida epidemier behdvs flexibla 16sningar av
kohortvard av patienter utvecklas.

e Samverkan mellan regional och kommunal vard behover utvecklas,
dven samverkan inom regionens olika vardnivéer och enheter
behover forbéttras for att erbjuda en mer somlos vard.

e Primérvérden &r fortsatt en avgdrande vardniva for att klara av att
mota bade nuvarande och det framtida vardbehovet.

Vidareutveckling av kommande behovsanalyser

Arbetet dr under utveckling och infér kommande behovsanalyser har
foljande forbéttringséatgéirder identifierats:

e Bibehall och vidareutveckla kontaktytor med
kunskapsstyrningsorganisation samt andra sakkunniggrupper och
experter

e Kunskapsorganisationen &r viktig for att identifiera behov och driva
kunskapsutvecklingen at ratt hll. Behovsbedomningar kriver
fordjupad kunskap inom det enskilda omradet.

e Vidareutveckla behovsrapporten med utgdngspunkt i behovsrapport
2023, istéllet for att arligen skriva en ny behovsrapport.

e Involvera befolkningen i1 hogre utstrackning i behovsrapporten

e Utgd frdn en mer datadriven och epidemiologisk analys

e Utveckla analys av omotiverade skillnader mellan grupper (jamlik
vard).

e Pa tjanstemannaniva utveckla samverkan med 6vriga regioners
behovsarbete.
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