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1 Inledning  

Ängelholms sjukhus, VO rehabilitering, erhöll inför 2022 innovations- och utvecklingsmedel 

för en förbättrad tillgänglighet vilket beviljades för en 2-årig projekttid, med fortsatt 

finansiering 2023. Innovationsprojektet Digi-CaRe är en satsning på digital 

cancerrehabilitering för en ökad tillgänglighet och kvalitet i Region Skåne.  

Centralt i Digi-CaRe är att patientens behov styr insatsen. Verksamheten riktar sig främst till 

personer som genomgår eller har genomgått cancerbehandling, och som har omfattande 

och/eller komplexa rehabiliteringsbehov, som inte kan tas om hand inom den enhet där 

patienten får sin cancervård, eller där vårdcentralens insatser inte räcker till. Via remisser från 

primärvården eller specialiserad cancervård, gör det digitala interdisciplinära teamet 

individuella bedömningar av personens rehabiliteringsbehov. Rehabiliteringsprogrammet 

genomförs i den digitala verksamhetens regi utifrån patientens individuella 

rehabiliteringsplan, alternativt hos den verksamhet som skickat remissen, då med stöd av den 

bedömning och planering som gjorts tillsammans med det interdisciplinära teamet.  

Verksamheten har nu byggts upp och driftsätts 2022-12-12 enligt plan. Verksamhetens 

etablering, flöden och roll utformas och utvärderas med en samverkansgrupp som består av 

representanter från berörda förvaltningar inklusive primärvården/AKO.   

   

2 Genomfört arbete 2022 

Vid projektstart i december 2021 inleddes arbetet med att rekrytera personal till det 

interdisciplinära teamet.  

I maj 2022 var större delen av teamet på plats. Under hösten har teamet i enlighet med plan 

arbetat med att upprätta organisation, rutiner och riktlinjer för verksamheten.  Parallellt har 

projektledning sökt för verksamheten lämplig lokal, som kan anpassas till verksamheten vad 

gäller el, nätverk, akustik, ventilation och uppbyggnad av arbetsstationer anpassade för 

digitala behandlingskontakter individuellt, i grupp och som teamkonferenser. Som ett 

delprojekt har en lösning för att skapa aktivitetsbaserade arbetsplatser inletts som ett 

kombinerat bygg och inredningsprojekt utifrån Region Skånes riktlinjer för dessa processer. 

Denna del av projektet har medfört vissa merkostnader. I färdigställt skick kommer lokalerna 

att kunna inrymma 10-12 personer som samtidigt arbetar i den digitala verksamheten, och kan 

välja arbetsstation efter aktuell uppgift. Just möjligheten att anpassa lokaler till digital 

verksamhet har projektet bedömt som intressant att utvärdera separat och så kommer att ske 

under våren 2023.  

Gällande värdering och implementering av digitala verktyg som kommer användas i 

verksamheten, så har arbetet löpt på inom ramen för det som stått under projektets kontroll. 

Inom vissa essentiella system förekommer i nuläget driftstörningar, som förvårar, men det är 

ett regionalt problem, som det arbetas aktivt med och som förhoppningsvis får sin lösning 



 

 

snart. Medarbetare från föreliggande projekt har tagit en aktiv roll i utveckling och testning av 

det nya videomötesverktyg som Region Skåne planerar breddinföra 2023. 

Professor i rehabiliteringsmedicin och överläkare Jan Lexell har knutits till projektet för 

granskning av verksamhetens upplägg och innehåll utifrån rehabiliteringsmetodik.  

Projektledaren har arbetat med regionövergripande samverkan och löpande informerat och 

involverat representanter från berörda förvaltningar och patientrepresentanter. 

          

2.1 NULÄGET I ARBETET 

Vad gäller verksamhetsinnehåll, organisering, administration och bemanning/kompetens så är 

Cancerrehabilitering Skåne Online redo att starta helt enligt plan. Detta innebär att projektet 

ligger väl positionerat utifrån projekttiden om 2 år, där en första utvärdering kan ske till 

sommaren 2023. Den i sin tur ligger till grund för beslut och planering avseende fortsatt drift 

2024 och framåt. Slutrapportering 2023 kan göras utifrån drygt 10 månaders full drift och 

planering kring fortsatt drift.  

De mest akuta lokalanpassningarna är inledda, och fas 1 kommer färdigställas innan årsskiftet 

2022/23 avseende både lokalen i sig och särskilt utformade arbetsstationer. Fas 2, med vissa 

åtgärder avseende ventilation, kommer följa direkt på första fasen utan påverkan på 

verksamheten enligt av Regionfastigheters förvaltare utsedd byggprojektledare.  

    

2.2 EN NATIONELL FÖREGÅNGARE        

Föreliggande projekt har rönt stort intresse nationellt, och har lyfts som ett gott exempel 

avseende digitaliseringens möjligheter för ökad tillgänglighet och jämlik vård:  

• Projektet Digi-CaRe ligger väl i linje med flera rekommendationer i Socialstyrelsens 

rapport ”Cancerrehabilitering – förslag till utveckling” 

(https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-

dokument/artikelkatalog/ovrigt/2022-5-7936.pdf ) och tas upp som ett konkret 

exempel att ta efter.  

• På samma sätt lyfter Cancerrehabfonden Digi-CaRe i sin rapport 

(https://www.cancerrehabfonden.se/wp-

content/uploads/2022/09/CancerRehabRapporten_2022_CancerRehabFonden-1.pdf )   

• Regionala cancercentrum i samverkan lyfter projektet genom sina kanaler och genom 

publicering i tidskriften Onkologi i Sverige (onkologi-i-sverige-6-2022--rcc-i-

samverkan.pdf (cancercentrum.se)) 

Vidare har projektet samverkan med VG-Regionen som har inlett arbetet med att bygga upp 

ett regionalt centrum för cancerrehabilitering där man hämtat inspiration och inspel från 

föreliggande projekt. 

https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2022-5-7936.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2022-5-7936.pdf
https://www.cancerrehabfonden.se/wp-content/uploads/2022/09/CancerRehabRapporten_2022_CancerRehabFonden-1.pdf
https://www.cancerrehabfonden.se/wp-content/uploads/2022/09/CancerRehabRapporten_2022_CancerRehabFonden-1.pdf
https://cancercentrum.se/globalassets/vara-uppdrag/rehabilitering-palliativ-vard/cancerrehabilitering/onkologi-i-sverige-6-2022--rcc-i-samverkan.pdf
https://cancercentrum.se/globalassets/vara-uppdrag/rehabilitering-palliativ-vard/cancerrehabilitering/onkologi-i-sverige-6-2022--rcc-i-samverkan.pdf


 

 

 

2.3 EKONOMI 2022 

Projektet har hållit sig inom givna ekonomiska ramar, men till viss del underutnyttjat den del 

av anslaget som sökts för personalkostnader. Anledningen till detta är vissa teammedlemmar 

tog längre tid att rekrytera, och i några fall valde vi från projektets sida att inte sätta tillträde 

förrän efter sommaren för att inte påtagligt försvåra för annan verksamhet inom Region Skåne 

i samband med ansträngd sommarbemanning. Samtidigt kom nyckelpersoner in tidigt på 

deltid utifrån eget engagemang. Nedan redovisas nyttjande av utbetalda medel: 

Kontoslag 
År 2022                                   

Belopp Tkr  
År 2022                                 

Utfall Tkr  

Intäkter 150 0 

Patientavgifter 150 0 

Ersättningsmodell behöver utvecklas och testas under 2023     

Kostnader     

Personalkostnad 3 815 2 858 

Övriga kostnader 800 1 800 

IT (Hyra utrusning, datorer, licenser och utveckling) 500 500 

Ökade lokalkostnader  150 150 

Utbildning och kompetensutveckling  150 150 

Anpassning av lokaler och arbetsplatser (faktureras på 2023) 0 1 000 

Summa erhållna/nyttjade medel 4 615 4 658 

 

2.4 OFÖRUTSEDDA KOSTNADER 2022 

Justering av lokaler har inneburit en kostnad på upp till 1,2 miljoner, som belastar 

Cancerrehabilitering Skåne Online som hyresgäst till Regionfastigheter. Utrymme finns inom 

2022 års anslag att täcka denna kostnad, projektets framdrift påverkas inte och Region Skånes 

riktlinjer och rutiner följs.  

 

2.5 ÅTERFÖRANDE AV EJ NYTTJADE MEDEL 2022  

Även om delprojektet kring anpassning av lokaler och arbetsstationer beräknas fullföljas till 

största del innan årsskiftet, kommer inte fakturering från Regionfastigheter kunna ske förrän 

slutbesiktning av fas 1 vilket sker i mitten av januari. Projektet önskar därmed återbetala 1 

miljon i ej nyttjade medel för 2022 med avsikten att genom denna lägesrapport åter söka 

samma summa som tillägg till tidigare sökt anslag för 2023.  

 



 

 

3 Fortsatt arbete 2023 

Cancerrehabilitering Skåne Online kan ta emot och registrera remisser från och med 2022-12-

12 och det interdisciplinära teamet har anpassat sitt arbetssätt till vårdprogram och tillhörande 

vårdprocess. Från och med 2023-01-10 kommer verksamheten aktivt kommunicera 

möjligheten att remittera patienter efter att ha stämt av med den regionsövergripande 

samverkansgruppen. 

Behandlingsutbudet inom det egna individualiserade rehabiliteringsprogrammet utvärderas 

löpande av det interdisciplinära teamet, och nya insatser utvecklas där det behövs. 

Målsättningen är att nå en aktiv samverkan med inremitterande verksamheter, och här 

kommer löpande utveckling kring arbetssätt och digitala verktyg ske.   

Då verksamheten är driftsatt fortsätter arbetet med att följa processen och hur den fungerar. 

Även om ledtider och mätpunkter är satta i den vårdadministrativa processen kan justeringar 

och anpassningar efter verkligt flöde och funktionalitet behövas. Koppling till 

kvalitetsregister för rehabiliteringsmedicin, standardiserade vårdförlopp inom cancervården 

och på sikt även förberedelse för internationell certifiering för rehabiliteringsmedicinsk 

verksamhet är målsättningen.  

Till sommaren kommer verksamhetens första månader i drift utvärderas, och processen kring 

att ta fram underlag för ställningstagande till fortsatt drift tas fram. Till hösten 2023 väntas 

verksamheten ha utvecklats till normal drift och kapacitet varpå efterfråga och kapacitet kan 

värderas.     

 

    

  



 

 

3.2 EKONOMI 2023 

Den budget som angavs vid ansökan 2021 står i sin grund fast utifrån bemanning, drifts-och 

utvecklingskostnader. En utökning med en miljon kronor söks dock för att kunna hantera de 

kostnader som nämnts ovan i samband med anpassning av lokaler och arbetsstationer. Denna 

summa motsvarar återfört belopp från anslaget år 2022 och innebär att projektet förväntas 

hålla den budgetram som sökts för projektet över två år.   

Kontoslag 
År 2023                                   

Belopp Tkr  
År 2023 

Justerat Tkr  

Intäkter 200 200 

   

   

Kostnader     

Personalkostnad 4 761 4 761 

Psykolog  717 717 

Fysioterapeut 509 509 

Arbetsterapeut 577 577 

Dietist 50% 342 342 

Kurator 600 600 

Specialistläkare (rehabiliteringsmedicin) 50% 700 700 

Sexolog 50% 342 342 

Projektedning och utveckling 50% 484 484 

Admin och IT-stöd  490 490 

Övriga kostnader 800 1 800 

IT (Hyra mötesutrusning, extra datorer, licenser och utveckling) 500 500 

Ökade lokalkostnader  150 150 

Utbildning och kompetensutveckling  150 150 

Anpassning arbetstationer/lokaler (återsöker p g a balans 
årskifte)    1 000 

Summa sökta medel 5 561 6 561 

 

 

4 Kontaktpersoner 

Ansvarig för ansökan: Maria Hellbom, verksamhetschef VO rehabilitering, Ängelholms 

sjukhus, maria.hellbom@skane.se  

Projektledare/utvecklare: Patrik Göransson, VO Rehabilitering Ängelholms sjukhus, 

patrik.goransson@skane.se  
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