Innovationsplattformen VGR
2024-06496
2026-02-11

Arsrapport Innovationsfonden 2025

Monica Kall Guldbrand, Strategiskt ansvarig Innovationsfonden

Ulrika Engstrand, Projektledare Innovationsfonden

Syftet med Innovationsfonden

Oka verksamheters formaga att
identifiera och agera utifran
forandringsbehov och
stimulera innovation i Vastra
Gotalandsregionen

GOTALANDSREGIONEN

V€Y visrr-
v



Sida 2

Sammanfattning

Innovationsfonden har under 2025 fortsatt starka innovationskraften i Vastra
Gétalandsregionens hélso- och sjukvard genom att mojliggéra projekt som
utvecklar och implementerar nya l6sningar och starker innovationskulturen i
regionens vardverksamheter.

Arets tva utlysningar resulterade i 137 ansokningar, varav 61 beviljades.
Projekten representerar 13 professioner och nio forvaltningar och spanner
over hela vdrdsystemet. Totalt beviljades 23,1 miljoner kronor.

Projekt adresserar manga viktiga omraden som till exempel nara vard, barn
och unga samt psykisk halsa. Manga projekt har en digital profil och ror e-
héalsa, appar eller digitala verktyg och flera projekt utvecklar automatisering
for att frigéra tid for vardpersonal. Flera projekt fokuserar pa grupper som
varden generellt har svart att nd och tva tredjedelar arbetar tydligt med
samskapande och patientdelaktighet.

M3luppfyllelsen dr hég och nyttorna ar konkreta: battre arbetsmiljo,
effektivare arbetssatt, forbattrad personcentrering och potential till
samhallsekonomiska vinster.

Under &ret utvecklades fondens arbetssétt ytterligare, bland annat genom
tydligare processer, uppdaterade verktyg och en mer strukturerad
granskning.

I april 2025 levererades en extern utvardering av innovationsfonden 2019-
2024. Rapporten innehdll bAde manga positiva slutsatser samt forslag pa
fortsatt utveckling, vilka nu integreras i det fortsatta arbetet.
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Dokumentets syfte

I detta dokument sammanfattas forvaltning, utveckling och resultat av
Innovationsfonden Véastra Gotalandsregionen, VGR, 2025. Arsrapporten
beskriver dven fortsatt utveckling.

Innovationsfondens syfte

Syftet med Innovationsfonden &r att 6ka verksamheters formaga att
identifiera och agera utifran forandringsbehov och stimulera innovation i VGR.

Uppdragsorganisation

Innovationsfondens operativa arbete och utvecklingsarbete leds av en
projektledare. Till sin hjdlp har projektledaren en arbetsgrupp och en
strategiskt ansvarig. Innovationsfonden har aven en styrgrupp. For detaljer
om uppdragsorganisationen, se bilaga 1.

Styrgruppen har under 2025 fatt en ny uppdragsbeskrivning. Se bilaga 2.
Styrgruppens nya sammanséttning galler fran 2026-01-01.

Utfall utlysning

Infor projektaret 2025 holls tva utlysningar. I forsta utlysningen fanns
méjlighet att soka bade beloppsnivd 1 (50 000-100 000 kr) och beloppsniva 2
(100 001-1 500 000 kr). I andra utlysningen kunde beloppsniva 1 sdkas.

Innovationsfonden tog emot 137 ansdkningar och beviljade 61 ansdkningar,
vilket ger en beviljandegrad pa 44 %. Totalt beviljades drygt 23,1 miljoner
kronor.

Ansokningar per forvaltning

Flest ansdkningar sandes in av Sahlgrenska universitetssjukhuset.
Hogst beviljandegrad (antal beviljade/antal insénda ansdkningar) hade dock
Skaraborgs sjukhus, féljt av Folktandvarden, Regionhélsan och N&rhélsan.

Flest beviljade ansdkningar hade Sahlgrenska universitetssjukhuset.
Hogst antal beviljade i férhallande till antal anstéllda hade dock Regionhélsan.

Mycket sma foréandringar ses jamfort med tidigare ar.

Se bilaga 3 for detaljer om alla férvaltningar.
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Ansokningar relaterat till huvudsokandes
utbildning

For projektdret 2025 representerade de huvudsdkande 13 olika professioner.
Liksom tidigare ar &r lakare, sjukskéterskor och psykologer de yrkesgrupper
som har flest beviljade ansékningar.

I férhallande till hur stora yrkesgrupperna é&r, sa ligger psykologer i topp med
nastan sju beviljade ansdkningar per 1 000 medarbetare. Lakare och
sjukskéterskor ligger betydligt lagre med tva respektive knappt en beviljad
ansokan per 1 000 medarbetare. For yrkesgrupper med farre an fem beviljade
ansokningar har utrdkningar ej gjorts.

Detaljerad statistik per profession finns i bilaga 4.

Budgetutfall

Av de 20 miljoner kr som Strategiska hélso- och sjukvardsndmnden, SSN,
arligen tilldelar Innovationsfonden avsétts 17 miljoner kr till
innovationsprojekt och 3 miljoner kr till fondens utveckling och drift
(kostnader for projektledare, arbetsgrupp, innovationscoacher och digitalt
projektsystem).

Av olika anledningar kan projekt ibland inte fullt ut nyttja beviljade medel.
Innovationsfonden har darfor en beslutad “Strategi for fullt nyttjande av
medel i Innovationsfonden”, vilket bland annat har inneburit att outnyttjade
medel kunnat anvéndas nastkommande &r, i tilldggsansékningar, med mera.

De 61 projekt som beviljades medel infér 2025 samt ett projekt fran 2024
som fick férlangd projekttid beviljades totalt 23,1 mnkr for projektaret 2025.
Detta berodde p3 att outnyttjade medel bedémdes bli stérre &n de senare
blev. Projekten har under 2025 anvant 21,0 mnkr, vilket innebar hégt
nyttjande av beviljade medel, samt innebar att inga medel behdéver féras dver
till 2026. En tydligare ekonomisk rutin fér berédkning av ej utnyttjade medel ar
nu inford.

Projekten under 2025

Alla beviljade projekt presenteras i bilaga 5 med titel, férvaltning, beviljad
summa samt kortfattad beskrivning.

Typer av innovation

De flesta projekt dgnar sig at flera typer av innovation. I fallande ordning har
projekten &gnat sig at:

Sida 5



Processinnovation - férandring eller forbattring av arbetssatt, metoder
eller floden for att oka effektivitet och/eller kvalitet (35 st)
Tjansteinnovation - utveckling av nya eller forbattrade tjanster som
ger Okat varde fér anvandare eller patienter (29 st)

Organisatorisk innovation - nya satt att organisera arbete, roller eller
strukturer som starker verksamhetens formaga att leverera (25 st)
Produktinnovation - skapande eller forbattring av fysiska produkter,
verktyg eller tekniska l6sningar (21 st)

Systeminnovation - férdndringar som paverkar flera delar av ett
system samtidigt och kréver samspel mellan manga aktorer (8 st)

Monster i projekten

Sedan 2021 presenteras monster gdllande vad Innovationsfondens projekt
berér. Syftet &r att kunna ge en dvergripande bild av vilka omraden som ar
aktuella i halso- och sjukvarden i VGR samt bana vég for framtida projekt pa
ett battre satt, till exempel genom att reda ut juridiska fragestallningar.

Under 2025 ses féljande monster bland projekten:

Bland projekten finns en tydlig digital profil dar cirka en tredjedel
utvecklar e-hélsa, appar eller digitala verktyg. VR/AR anvands i
utbildning, tréning och patientstéd, och Al férekommer bade for
prediktion och for att ge aterkoppling i simulerade samtal.
Automatisering och RPA riktas mot regelstyrda rutiner foér att frigbra
klinisk tid.

Minst tva tredjedelar av projekten beskriver patientdelaktighet,
samskapande och personcentrering.

Tyngdpunkten &r sjukhusnéra, men med betydande andel dven fran
priméarvard, BVC och tandvard.

Flera projekt starker jamlik vdrd genom uppsokande arbetssétt och
tillgangliggérande av effektiva metoder.

Tematiskt dominerar barn/ungdom, psykiatri/psykisk héalsa samt
tandvard/munhélsa, darefter satsningar inom neurologi/NPF, hjarta/
karl/stroke och kvinnohélsa.

Fondaret 2025 sdg dven en 6kad andel fortsattningsansdkningar vilket
visar att fler projekt gar vidare fran tidiga faser, mot implementering.
Vi sag ocksa starkare férankring i form av tidig involvering av ledning
och stédfunktioner. Under projektaret forflyttade sig 33 projekt minst
en fas i VGR:s Innovationsprocess.

Fér mer information, se bilaga 6.

Hinder

Som aterkommande hinder ndmns i slutrapporterna:
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Beroenden av digital infrastruktur och IT. Flera projekt férsenades
under projektaret pd grund av beroenden till IT-integrationer,
konkurrerande prioriteringar inom Koncernstab digitalisering samt
otydliga kontaktvagar.

Férankring och styrning: nar styrgrupp/agarskap ar otydligt riskerar
projekt att forsenas eller fastna.

Regelverk och upphandling gallande

o MDR-klassning (Medical Device Regulation, EU:s regelverk for
medicintekniska produkter. MDR-klassning avser hur en
medicinteknisk produkt klassificeras och vilka regulatoriska krav
som galler for produkten)

o NMI-frdgor (Nationell medicinsk informationsstruktur.
NMI-fragor handlar om nationella informationsmodeller och
begrepp, hur data ska struktureras, kodas och delas inom vard
och omsorg samt koppling till standarder. NMI &r ofta
avgorande for integration mellan system.)

o RFI (Request for Information, informationsinhamtning infor
eventuell upphandling) och upphandlingstider (for
upphandlingsprocessen enligt LOU, Lagen om offentlig
upphandling.) Bade RFI och upphandling &r ofta tidskrévande
och styrda processer.

Andra hinder som ofta beskrivs ar tids- och resursbrist. Flera projekt har haft
svart att frigora nyckelkompetenser (klinisk personal/utvecklare) i tid eller i
optimal omfattning.

Primarvardsprojekt tar sarskilt upp hur implementering i primarvard
involverar manga aktorer och darfor tenderar att ta langre tid.

Framgdngsfaktorer

Som dterkommande framgangsfaktorer ndmns:

Tidigt samskapande (b&de med patienter, narstdende och/eller i form
av involvering av medarbetare) och hur det ger projekten ¢kad
relevans och acceptans samt snabbare vag till implementering. Nastan
90 % av projekten namner patient-, ndrstdende- eller
brukarmedverkan.

Férankring i ledningen och hur det ger uthallighet vid inférande.
Tidigt arbete med juridik/regulatoria/klassning (sarskilt fér
medicintekniska produkter, AI och VR) och hur det leder till farre
hinder senare.

Hadlsoekonomiska underlag och matbar nytta och hur det underlattar
for projekten att landa forvaltning/agarskap.

Tidig kontakt och samarbete med stédfunktioner. Framst namns
innovationscoacherna pa Innovationsplattformen, Koncernstab



digitalisering, 1177 och Stdéd och behandlingsteamet, Gothia Forum
samt koncerninkop.

Uppnaddda nyttor och maluppfylinad

Patientnytta. Forbattrade processer, samskapande med patienter samt en
del digitala stéd ger patientnytta i form av mer personcentrerad vard, ékad
forstaelse for den egna behandlingen samt tidigare och mer tillgéngliga
insatser.

Medarbetarnytta. Manga slutrapporter tar upp medarbetarnytta i form av
tydligare strukturer, minskad etisk stress och battre arbetsmiljo nar
arbetssatten tydliggdrs.

Verksamhetsnytta tas upp i form av tydligare processer, effektivare fléden,
minskad dubbeldokumentation samt minskat behov av manuella
arbetsmoment.

Sambhallsnytta. I slutrapporterna beskrivs ocksa samhéllsnytta i form av
robustare beredskap, tidiga insatser for utsatta grupper samt potential for
besparingar pa samhallsniva.

Projektens maluppfyllelse rapporteras i slutrapporterna. Genomsnitt for alla
projekt var 74 % maluppfyllelse (median 88 %) med férdelning:

e 0-25% (3 st)
e 25-50% (6 st)

e 50-75% (11 st)

e 75-100% (40 st).

Hela 40 projekt uppnddde alltsa intervallet “75-100 % maluppfyllelse”.

Ur slutrapporterna kan utlésas tids- och genomférandeférskjutningar dar mal
inte hinner uppnds pa grund av beroenden av t.ex. IT, upphandling eller
verksamhetsférankring (sdsom beskrivs i “Hinder” ovan) och dar beviljade
medel darfér inte alltid hinner férbrukas.

Projektens framtidsplaner

Majoriteten av projekten planerar att fortsitta i nagon form. Nedan visas
deras angivna fortsatta riktning, i fallande ordning. Samma projekt kan ange
flera svar.

e Ny ansodkan till Innovationsfonden (36 st)
e Fortsattning i ordinarie verksamhet (18 st)
e Ansdkan till annan finansiar (13 st)

e Avslutas/pausas (5 st)
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Exempel pa lardomar

Manga projekt beskriver omfattande larande, inte minst kopplat till att arbeta
i projektform. Hér féljer ndgra lardomar:

o "Allt tar mer tid dn planerat - och kostar mer &n vi tror.”

e "Verklig nytta uppst8r i kombinationen av arbetssétt + digitalt stéd -
inte i tekniken i sig.”

e "Implementering kréver lokala ambassadoérer och chefslinje som dger
inférandet.” (férankring)

e ’"Regulatoriska krav (MDR/NMI) och upphandling mste
parallellplaneras med utvecklingen.”

En erfaren projektledare lyfts fram som en framgdngsfaktor, liksom ett nara
samarbete med Innovationscoach fran Innovationsplattformen.

Manga projekt namner ocksa den stora nytta de haft av VGR:s innovations-
process. VGR:s innovationsprocess ar skapad for att underlatta nar man
driver ett innovationsprojekt och ar en guide med fem faser och 23 specifika
aktiviteter som hjélper projekten att navigera sina projekt fran start till mal.
Under projektaret forflyttade sig 33 projekt minst en fas i VGR:s innovations-
process och atta projekt nadde Implementering/Spridning (fas 4-5).

Utveckling av fonden

Utvecklingsarbetet under 2024 lade en viktig grund foér det fortsatta
forbattringsarbetet inom Innovationsfonden. Genom att fortydliga
granskningskriterier, starka beslutsprocessen och systematiskt adressera
dterkommande utmaningar - sdsom férankring i verksamhet, otydligheter i
ansokningsformular och variationer i projektens mognadsgrad - skapades en
stabil struktur att bygga vidare pa.

N&r vi gick in i 2025 kunde fokus darfor flyttas fran att utveckla sjélva
processen till att omsatta rekommendationerna i praktisk handling. Detta
innebar bland annat att arbeta vidare med kvalitetssékring genom
uppdaterade formuladr for ansékan och rapportering, samt initiera en
inventering av granskarkompetens. En hel del av utvecklingen som pagatt
2025 och planeras fér 2026 gors som ett led i att omhéanderta
rekommendationer fran den utvérdering av fonden som genomforts.

Vi har reviderat och tydliggjort det formular som projektledare anvander vid
slutrapportering. Syftet har varit att:

o starka kvaliteten i rapporteringen samt 6ka férutsattningar att kunna
inhamta relevant data fran rapporter

e skapa battre jamférbarhet mellan projekt

o sakerstalla att lardomar och effekter fangas systematiskt.
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Den nya versionen innehaller tydligare uppféljning kring projektets
maluppfyllelse, skapad nytta, upplevelse av kontakt med stédfunktioner, samt
ekonomisk uppféljning.

Ny process for konferensmedel

Ansdkningar till Innovationsfonden har ibland budgetposter om konferens-
medel, vilket kan bidra till kompetensutveckling, men vars relevans och nytta
ibland varit svar att bedéma i relation till fondens syfte, sarskilt nar
konferensposten ibland utgjort en otydligt beskriven del av ansdkan.

For att sdkerstalla att fondens medel anvands i linje med Innovationsfondens
syfte, och samtidigt méjliggéra fortsatt kompetensutveckling, beslutade
styrgruppen under 2025 att konferensmedel ska hanteras i en separat
ansokningsprocess, dar ansokningar kan goras I6pande under dret. Maxbelopp
per projekt och &r blir 20 000 kr. En sddan process ar nu skapad och géller fr
0 m 2026-01-01 och sakerstéaller att innovationsmedel anvénds pa ett satt
som starker projektens innovationsfokus.

Inventering av granskarkompetens

Vi har pabérjat en kartlaggning av den kompetens som finns bland vara
nuvarande granskare, med fokus pa att:

e identifiera styrkor och eventuella kompetensluckor

o sakerstalla att granskningen haller en hég och likvéardig kvalitet

e skapa battre matchning mellan projekttyper och granskarnas
specialistomraden.

Inventeringen kommer ligga till grund fér framtida rekrytering,
kompetensutveckling och sammansattning av granskargrupper.

Natverkstraffar

For att bidra till att bygga ett starkare innovationssystem i regionen
genomfdrde Innovationsfonden under 2025 en natverkstraff for pagdende
innovationsprojekt. Natverkstraffar har tydligt fokus p@ kunskapsutbyte,
natverksbyggande och kompetensutveckling. Deltagarna lyfte sarskilt nyttan
av konkreta lardomar och strategier for fortsatt utveckling. Liknande tillfélle
planeras aven under 2026 for att ytterligare forstarka natverk och larande.

Strategi for att sakra fullt nyttjande av
medel

Innovationsfondens styrgrupp beslutade under 2021 om "Strategi for att
sdkra fullt nyttjande av medel i Innovationsfonden” (SU 2020-06126) dar en
rad atgérder beskrivs med syfte att underlatta fér innovationsprojekt - bade
pa operativ och strategisk niva. Féljande tva satsningar har genomférts under
2025 efter beslut i enlighet med strategin:
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Innovationsfondens dag

I augusti genomfdérdes Innovationsfondens dag - ett forum for att starka
innovationskulturen i VGR, visa vardet av fondfinansierade projekt och skapa
natverk som framjar larande och spridning av innovationer. Dagen riktade sig
till ledare inom hélso- och sjukvarden, politiker, innovationsprojekt och
nyckelpersoner fran hela innovationssystemet - fran vardverksamheter till
strategiska funktioner. Dagen genomfdrdes som ett fysiskt mote i Géteborg.

En liknande satsning planeras dven 2026.

Utbildning

Inom VGR &r behovet av kompetenshdjning inom innovation stort. Sedan
2023 har flera utbildningar utvecklats och genomférts med mycket positiv
respons. Ett exempel ar den digitala utbildningen "Introduktion till
innovation”, tillganglig pd Larportalen. Under 2025 lanserades ocksa en digital
utbildning om “Samarbete och kontakt mellan vard och féretag”, d&ven den
tillganglig p% Larportalen. Parallellt har chefsseminarier om innovation
genomfdrts och mottagits val. Efterfrdgan &r stor och signalerar ett fortsatt
behov av férdjupande innehall.

Extern utvardering 2019-2024

I april 2025 presenterade Ramboll Management Consulting en extern
utvardering av Innovationsfonden for projektaren 2019-2024, se bilaga 7.
Utvarderingen baserades pa fyra datakallor: projektdata, enkéter till
projektledarna, intervjuer och fallstudier. Under perioden inkom 689
ansokningar och ndra 300 projekt finansierades, varav 176 unika projekt.

Utvarderingen ar viktig for att utvardera om och hur Innovationsfonden
stottar VGR:s Iangsiktiga strategiska mal inom omstéllningen av hélso- och
sjukvarden, Regional utvecklingsstrategi (RUS) samt attraktiv arbetsgivare
och kompetensférsérjning.

Slutsatsen ar tydlig: fonden ar en stark drivkraft for innovation i VGR och
skapar konkret nytta for patienter, medarbetare och verksamheter:

e Relaterat till omstéliningen har manga projekt lett till nya arbetssitt,
nya digitala l6sningar och effektivare processer.

e Fonden bidrar till VGR som attraktiv arbetsgivare. Nastan halften av
projektdeltagarna uppger att de har starkt sin kompetens och nadstan
40 % berattar om en 6kad stolthet dver sin verksamhet; viktiga

effekter som starker arbetsmiljé och underlattar kompetensférsérjning.

e Utvardering visar att Innovationsfonden starker arbetet med Regional
utvecklingsstrategi, RUS, bland annat genom 6kad personcentrering
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och genom resultat som bidrar till hallbar utveckling, samt konstaterar
att de hdlsoekonomiska analyserna visar stor potential.

Gallande implementering och spridning visar utvarderingen att hela 78 % av
projekten i fas 4-5 har lett till implementering i den egna verksamheten och
att sa hég andel som 28 % av projekten i fas 4-5 har lett till implementering i
andra regioner.

Sammanfattningsvis blir Rambolls bedémning att fonden gér skillnad:

o Innovationsfonden starker verksamheternas formaga att omsatta
behov till konkret utveckling

e Innovationsfonden skapar forutsattningar for implementering och
spridning

e Innovationsfonden stimulerar innovation och bidrar till att skapa
innovationskultur i VGR

e Innovationsfonden bidrar till hdllbar anvandning av VGR:s resurser

« Innovationsfonden &r ett verktyg foér innovativ omstallning och hallbar
utveckling inom omradet hélsa och life science

Framtidsblick

Utvérderingen bekraftar fondens betydelse och pekar pa utvecklingsomraden.
Under 2025 har darfér en handlingsplan tagits fram.

Handlingsplanen omfattar sex insatsomraden:

e Starkt intern samverkan med stédfunktioner

e Forstarkt stod till férvaltningar

e Riktade insatser for specifika yrkesgrupper

e Tydligare kommunikation géllande innovationscoacher

e Forbattrad struktur fér utvardering, implementering, spridning
e Strategiska utlysningar som komplement till ordinarie process

Arbetet enligt handlingsplanen &r pabérjat och syftar till att ytterligare starka
innovationsférmagan i VGR.

Kommentar fran styrgrupp

Denna arsrapport godkandes av Innovationsfondens styrgrupp 2026-02-11.
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Mattias Bjarnegard, Omradeschef, Sahlgrenska universitetssjukhuset
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Monica Kall Guldbrand, Innovationsplattformen
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Bilaga 2. Uppdragsbeskrivning

Uppdragsbeskrivning: Styrgruppen fér Innovationsfonden, Véstra Gotalandsregionen



https://hittaidiariet.vgregion.se/DocumentHittaDiariet/DownloadDocument/4101367?filename=Uppdragsbeskrivning%3A%20Styrgruppen%20f%C3%B6r%20Innovationsfonden,%20V%C3%A4stra%20G%C3%B6talandsregionen

Bilaga 3. Statistik per forvaltning

Ansokningar per férvaltning 2025
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Figur 1. Antal beviljade respektive ej beviljade ansdkningar per férvaltning 2025.

Beviljandegrad per forvaltning 2025
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Figur 2. Beviljandegrad (antal beviljade ans6kningar/insanda ansdkningar) per
forvaltning 2025.
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Bilaga 3. Statistik per forvaltning (forts.)

Beviljandegrad per 1 000 medarbetare,
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Figur 3. Beviljandegrad i férhallande till férvaltningens storlek (per 1 000
medarbetare) 2025.

Beviljade ansdkningar 2021-2025
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Figur 4. Beviljade ansdkningar per forvaltning 2021-2025.
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Bilaga 4. Statistik per profession

Beviljade ansdkningar, per profession
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Figur 5. Beviljade ansdkningar férdelat per sékandes utbildning, 2025. Under “Ovriga”
ryms de som fyllt i akademisk grad, men ej profession. Ar yrkeskategorin inte med i
diagrammet finns ingen sékande i yrket.

Tabell 1. Beviljade ansékningar per profession samt medarbetargruppens storlek

Profession Antal Antal Antal beviljade
beviljade anstallda ansdkningar

ansokningar 2024 per 1 000 medarbetare*

Lakare 12 6 000 2
Sjukskdterskor 11 12 700 0,9
Psykolog 6 900 6,7
Fysioterapeut 4 1100 -
Arbetsterapeut 3 700 -
Socionom 3 | Ingen uppgift -
Dietist 2 220 -
Tandlakare 2 900 -
Logoped 1 240 -
Tandhygienist 1 420 -
Apotekare 1 I.u. -
Ortopedingenjor 1 I.u. -
Civilingenjoér 1 I.u. -
Ovriga 13 I.u. -

*Vardet redovisas inte nar antalet beviljade ansdkningar ar farre an 5 eller dar uppgift
saknas for antal anstallda.

Sida 17



Bilaga 5. Beviljade projekt

Styr datorn med hjarnan — kommunikation med hjdlp av Brain Computer
Interface, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 981 54 kr

Personer med omfattande funktionsnedsattning (efter tex. hjarnskada eller ALS) kan
ha nytta av en datorstyrning som laser hjdrnans signaler. Tekniken kan bli en
revolutionerande majlighet till kommunikation fér personer som idag lever sina liv pé
andras villkor, men &r inte tillrackligt utvecklad for att fungera som hjalpmedel.

Anpassning av ansiktsmask till akut sjuka patienter med svar
respirationssvikt som kraver andningsstod, Skaraborgs Sjukhus, 100 000 kr
Férbattra behandling av akut sjuka vuxna patienter med andningssvikt i form av non-
invasiv ventilationsbehandling (NIV). Viktigt fér att begransa vardens omfattning fér
bade patient och intensivvard, och ddrmed &ven kostnader. Malet &r att minska
luftldckage som &r en orsak till problem med behandlingsacceptans och hudskador.

Framtidens geriatrik - en forbattrad akutvard for skora dldre som bor pa
sarskilda boenden, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 99 708 kr

Sveriges aldrande befolkning dkar behovet av innovativa I6sningar inom geriatrisk
vard. Med fa slutenvardsplatser och miljéer som ofta &r ogynnsamma for skora aldre
syftar projektet till att Idgga grunden for utveckling av nya arbetssatt for att foérbattra
framtidens akutvard for patienter pa sarskilda boenden och korttidsboenden.

Forstudie kring innovativa planeringsverktyg inom det postoperativa flodet pa
Sahlgrenska Sjukhuset, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 97 000 kr
Kartlaggning av den postoperativa vdrdplaneringen med syfte att identifiera mojlig-
heter att effektivisera och forenkla arbetssattet genom innovativa digitala I6sningar.

Stod for Forstfoderskor och partnern under Latensfasen: Trygghet, Delaktig-
het, Kostnadseffektivitet, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 100 000 kr

Att stodja forstfoderskor i hemmet under férlossningens tidiga skede, den sa kallade
latensfasen, ar viktigt fér att undvika onédiga interventioner. Malet &r att utveckla nya
I6sningar/arbetssatt som erbjuder personcentrerat stéd och ger trygghet, delaktighet,
vardkvalitet, kostnadseffektivitet och framjar personalens arbetsmilj.

Distraktionsmetoder for sprutradda barn i tandvarden! Folktandvdrden, 100
000 kr

Test av ny enkel distraktionsmetod med AR (Augmented reality) glaségon pa yngre
sprutrddda barn remitterade for lagning/ extraktion dar injektion ingdr. Kan AR
glasdgon hjélpa sprutradda barn att v8ga ta bedévning i tandvarden? Konceptet ska
utvardera teknik/effekt/applicerbarhet/ hanterbarhet & vardera
barn/féralders/behandlares upplevelser/nytta av AR.

Behovsanalys av forutsattningar for att arbeta med adtstérningsprevention
inom Ungdomsmottagningen VGR, Regionhdlsan, 90 667 kr

En analys av Ungdomsmottagningen (UM) VGRs férutsattningar och behov av
atstérningsprevention tas fram. Information inhamtas genom intervjuer med berdrda
professionella och en strukturerad litteratursékning ger kunskap om evidenslaget fér
atstdrningsprevention hos UMs malgrupp. Intervjuer och forskning diskuteras i en
rapport.

Effektivisering av diagnostiska utredningar inom psykiatrin: innovativa och
digitala I6sningar, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 100 000 kr

Projektet undersoker méjligheterna att férbattra psykiatriska utredningar pa
Sahlgrenska sjukhuset. Fokus ligger pa att analysera behov, internationella
erfarenheter, organisationsstruktur, vardprocesser och tekniska l6sningar fér att ge
sjukhusledningen ett beslutsunderlag fér framtida forbattringar i vardprocesserna.
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Bilaga 5. Beviljade projekt (forts)

Tid ar fertilitet — innovationsarbete for att optimera varden for infertila par i
VGR, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 100 000 kr

Varden foér infertila par ar ineffektiv vilket orsakar psykiskt lidande och férsamrad
fertilitet for patienterna och etisk stress for personalen. Projektet syftar till att
identifiera behov och vélja innovationsomraden for att optimera resurser, minska
lidandet, 6ka deras chans att fa barn, forbattra arbetsmiljon och stiarka samarbetet
inom regionen.

Delaktighet i smadrtbehandling. Utveckling av verktyg som stodjer person-
centrerad vard (PAS-SAP), Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 99 400 kr
Langvarig smérta ar ett komplext tillstdnd och smartvarden &r ojamn. Tillsammans
med patientféretradare, vardpersonal och Projekt Egenmonitorering utvecklar vi ett
digitalt verktyg for personcentrerad vard som ska implementeras i hela Vastra
Gétalandsregionen. Projektet startade 2022, och &r forankrat vid Smértcentrum pa
Sahlgrenska Universitetssjukhuset.

Forbattrad somatisk hdlsa bland personer i LARO, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, 100 000 kr

Personer med beroendesjukdom saknar tillgénglighet till somatisk vard pa réatt

niva. Projektet syftar till att upprétta en samverkan mellan primérvard och LARO med
malet att forbattra halsan for en utsatt grupp.

Automatiserat flode fradn vantrum till triage: Effektivare patienthantering och
forbattrad kvalitet, Sahilgrenska Universitetssjukhuset, 213 910 kr

Projektet syftar till att underséka och utveckla Iésningar for ett automatiserat fléde
frdn vantrum till triage.

Mobil substitutionsmottagning, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 600 000
kr

Med hjalp av ett mobilt beroendeteam och ett strategiskt val av platser vill vi skapa
tillgédnglighet fér personer som annars inte skulle ha sékt vard. Det vi erbjuder &ar
utredning av opioidberoende och lank till behandling, utdelning av naloxon (ett motgift
vid opioidéverdoser) samt provtagning for blodburen smitta.

Neurofeedbacktrianing for patienter med stressrelaterad ohdlsa inom
Priméarvarden, Narhilsan, 397 400 kr

Projektet vill undersdka vilka forutsattningar som kravs for att skapa ett
primarvardcentrum fér neurofeedbacktréning i primarvardsomrade Sédra Alvsborg.
Det innebér att tillampningen av ett framgangsrikt lokalt koncept planeras att utdkas
till en regional niva.

Tidig, digital, insats vid funktionell buksmarta hos barn: Ett innovativt
vardférlopp, Regionhidlsan, 450 000 kr

Ansokan avser en fortsattning av ett innovationsprojekt som syftar till att testa ett
innovativt vardférlopp for att tillgédngliggéra nya, digitala, psykologiska insatser for
barn med funktionell buksmarta.

Bemotande VR: Samtalsovningar med patientavatarer och AI-feedback,
Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 457 000 kr

Bemdtande-VR ar ett system fér 6vning av samtal och bemétande. Al laser av hur val
den som 6var férhaller sig till regionala riktlinjer, kliniska checklistor och principer som
omger arbetet med patienter. Det blir nio scenarier i systemet, dér Al analyserar varje
unikt samtal utifran viktiga och relevanta rutiner och principer i respektive scenario.

Utveckling av en robotiserad automatiseringstjianst (RPA) for patienter med
amiodaronebehandling, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 424 000 kr
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Bilaga 5. Beviljade projekt (forts)

Vi ska ersétta en tidskravande manuell process fér vardpersonalen med ett dator-
program, som dvertar regelstyrd kontroll av lakemedelsbehandling. Vart mal &r
bibehallen vardkvalitet, lagre kostnad, och att spara sjukvardskompetens till de delar
av varden dar méansklig kontakt ar prioriterad, medan datorerna évertar rutinuppgifter.

HAI-Halvera Amputationer och fotsar med AlI-prediktion (?) 2.0. Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, 716 050 kr

Att identifiera datakallor och variabler som i avancerade berdkningsmodeller tar oss
vidare i utvecklingen av tjanster som identifierar individer med hég risk for fotsar for
att tidigt satta in behandling.

minKod - Cancervard pa ungas villkor, Sahlgrenska Universitetssjukhuset,
780 000 kr

M3let for detta projekt &r att utveckla en person-centrerad arbetsmodell fér att stodja
unga vuxna (16-30 ar) som diagnostiseras med cancer. Syftet &r att 6ka den unga
vuxna patientens eget engagemang i sin vard och tillsammans med vardpersonal 6ka
deras mojligheter att finna ratt stéd och hjalp i ratt tid - "minKod".

Interaktivt bildhjalpmedel for patientdialog med individuell plan - dietistens
verktyg, Regionhdlsan, 610 000 kr

Utarbetande och testning av ett digitalt verktyg/bildbank fér patient och dietist att
anvénda i samtalet. Bilder pd mat i specifik mangd; enkla mellanmal som léggs in i en
individuell plan forvéntas 6ka forstaelsen och motivationen till ett 6kat intag hos &ldre
med undernaring. Patient och personal tar del av bildplanen via patientportal eller
journal.

Virtual Reality (VR) for effektiv traning i masskadetriagering, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, 500 000 kr

Syftet med projektet ar att ta fram och utforska ett koncept for VR-baserad traning for
sjukvardspersonal i att pa ett effektivt satt trana hantering av masskadesituationer i
sin egen arbetsmiljo. En virtuell klon, eller digital tvilling, skapas av tex akutens
mottagningsrum for att testa konceptet i avgransad prototypform.

Nara vard ur ett munhilsoperspektiv; Gemensam arbetsmodell for
personcentrerad samverkan (GAPA), Folktandvarden, 750 000 kr

Gemensam arbetsmodell fér personcentrerad samverkan (GAPA) syftar till att framja
N&ra vard ur ett munhélsoperspektiv. Inom GAPA utvecklas en teambaserad arbets-
modell som mdjliggdr halsa, personcentrering, patientsékerhet, delaktighet och
innovation understédd av en delad tvarorganisatorisk och tvarprofessionell digital
plattform.

Stod for Forstfoderskor och partnern under Latensfasen: Trygghet, Delaktig-
het, Kostnadseffektivitet, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 100 000 kr

Att stodja forstfoderskor i hemmet under tidig forlossning ar viktigt fér att undvika
ondédiga interventioner och férlossningsréadsla. Malet &r att utveckla ett effektivt digitalt
arbetssatt som ger personcentrerat stod och 6kar trygghet, delaktighet, vardkvalitet,
kostnadseffektivitet och framjar personalens arbetsmiljo.

Stodstrukturer och funktioner for regional spridning av personcentrerade
arbetssatt med Dialog+, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 1 300 000 kr
Trots krav i Patientlagen ar delaktighet och uppféljning bristande. Dialog+, en
samtalsmetod med teknikstdd, testad i 15 lander och nu anpassad for VGR, 0kar
delaktighet och méjliggdr uppfdljning av utfall. Projektet syftar till att skapa
forutsattningar for hallbar spridning inom psykiatrin genom kartlaggning,
implementering och kontinuerlig uppféljning.
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Bilaga 5. Beviljade projekt (forts)

Al-baserat verktyg for mangdtraning i samtalsteknik, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, 100 000 kr

Projektet syftar till att utveckla ett Al-baserat verktyg fér vardpersonal att méngdtrana
samtalstekniker i realistiska simuleringsscenarier. Verktyget ger direkt feedback till
anvandaren for att férbattra bemétande, 6ka vardkvaliteten och bidra till en mer
effektiv vardverksamhet. Malet &r att framja 6kad kommunikativ kompetens inom
sjukvarden.

Min tandhédlsoplan. Digitala stodprogram i 1177 for tandvardens patienter,
Folktandvarden, 876 400 kr

Projektet avser att utveckla stédprogram for tandvardens patienter i Stéd- och
behandling 1177 (SoB). Stddprogrammen ar uppbyggda med animationer, filmer, tal
och text efter en struktur med kunskapsavsnitt, information om patientens diagnos,
egenvardsprogram, sjalvskattningsformular samt behandlingsalternativ.

Utveckling av en datorstodd automatisering, RPA, for uppfoljning av patienter
med aortasjukdom, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 400 000 kr

Med fler &ldre och farre arbetande i varden uppstar brist pa kvalificerad personal. Vi
vill automatisera regelstyrda processer inom hjartsjukvarden for att ersatta manuella
arbetsrutiner for rutinkontroller som inte ger mervérde for patienten. D& kan ménsklig
sjukv@rdskompetens frigéras till de méten dér den &r oersattlig.

P& vdg- ett digitalt stodprogram for ungdomar som lever med kronisk
sjukdom och deras fordldrar, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 342 443 kr
Utvardering av P vag, for att préva hur programmet méter behovet av psykosociala
insatser hos ungdomar som lever med kronisk sjukdom och hos deras

foraldrar. Vidare att utforska och kartlagga malgruppernas upplevelse av psykosociala
utmaningar och om hur P& vég bést kan tillgédngliggéras i organisationen.

Tidigt familjeintervention for fordldrar till barn med medfott hjartfel,
Sahigrenska Universitetssjukhuset, 837 072 kr

Barnhjartcentrum énskar implementera ett psykosocialt program fér féraldrar till
nyfédda barn med medfétt hjartfel som en del av den sedvanliga behandlingen.
Programmet framjar fordldrafdSrmagan genom att minska stress hos féraldrarna, 6ka
foraldrarnas kunskap om hjartfelet, starka foraldra-barn relation, och gynnar barnets
psykologiska utvecklingen.

Optimal och digitaliserad resurshantering pa BIVA, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, 98 119 kr

Sokande har foér avsikt att genom grundlig omvarldsanalys och nara samverkan med
intressenter identifiera och finna méjliga digitala I16sningar pa problemet som sedan
kan anvandas i verksamheter med liknande behov.

Uppbyggnad av en interaktiv patientcentrerad hjartplattform i primédrvarden,
("Flimmerskolan") Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 295 000 kr

Vi har tidigare erhdllit medel av Innovationsfonden for att skapa "Flimmerskolan". Allt
material ar klart. HT 2023 gjordes en pilot av Flimmerskolan med bra gensvar. VT24
pdgar implementering i specialistsjukvard och éver 250 patienter har i dagslaget
tillgang till Flimmerskolan. Tanken &r att vi under 2024-2025 ska fortsatta
implementering i primarvard.

Ruttoptimering for en effektivare hembesdksprocess inom Rehab i
primarvard, Narhalsan 72 752 kr

I Lidképings kommun kan den langsta resan for hembesdk bli upp mot 27 km enkel
vdg. Med 30 hembesdk i veckan skulle vi kunna minska det ekologiska avtrycket
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Bilaga 5. Beviljade projekt (forts)

avsevart med battre logistik. Ett digitalt verktyg fér koordinering av hembesék dkar
tillgangligheten for patienten, forbattrar arbetsmiljon fér medarbetaren samtidigt som
det ar bra for klimatet.

Implementering av ett psykosocialt e-hdlsoverktyg for ungdomar med
kraniofaciala diagnoser, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 187 200 kr

Idag saknas resurser for att kunna mdéta behovet av utseende-relaterat psykosocialt
stdd hos ungdomar med kraniofaciala diagnoser. Genom att implementera ett
befintligt och beprdvat e-halsoverktyg kan verksamheten stéttas i att i ett tidigt skede
beméta psykisk ohalsa, framfér allt angestsymtom, i den har patientgruppen.

Krisstods-VR: Krisstodssamtal med traumatiserade avatarer som drivs av Al,
Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 500 000 kr

Krisstdds-VR &r vérldens forsta traningssystem for krisstédjare i VR-miljé. Det gar
dven att 6va med vanlig dator. Al laser av hur val den som 6var foljer metoden
Psykologisk forsta hjalpen och ger feedback till krisstddjaren efter samtalet.
Krisstodjaren talar med traumatiserade avatarer som har drabbats av svdra handelser.
Det gar att 6va pa tolv sprak.

Psykologiska interventioner inom uppfdljningsprogrammet for neonatala
hogriskbarn, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 184 665 kr

Att ta fram tillvdgag@ngssétt for att identifiera foréldrar som upplever psykiska besvér
och/eller svarigheter i samspelet med barnet samt erbjuda psykologiska interventioner
som svarar mot deras behov. Aven bidra till 6kad kunskap och kompetens inom
neonatalvarden kring psykiska symtom i samband med féréldrablivande och dess
pdverkan pa samspelet.

Digifysiskt pa BVC, Narhdlsan, 490 260 kr

Vi vill géra det majligt att genomféra sékra digitala besdk p& BVC. Vi avser fortsitta
underséka méjligheten att arbeta digifysiskt. Nagra av BVC-bestken kan efter
bedémning ersattas med digitala besdk genom att familjerna genomfor
tillvaxtkontroller i hemmet. Andra besdk, sdsom hem- och lakarbesdk samt
vaccinationer ar fortsatt fysiska besok.

Utveckling av strukturerade digitala arbetssatt for fysioterapeutisk
bedomning i primarvarden, Regionhilsan, 600 000 kr

Syfte ar att testa och utveckla arbetssattet vid digitala fysioterapeutiska bedémningar i
primarvarden for att 6ka effektivitet, kvalité och trygghet. Fokus kommer vidgas fran
endast knarelaterade besvar till ett generellt perspektiv avseende digitala
fysioterapeutisk bedémning.

PROMUS: Prognostiska hjarnmarkorer for utmattningssyndrom, Sahigrenska
Universitetssjukhuset, 99 695 kr

Vi har forskat fram AI-modeller som utifran hjarnbilder i kombination med enkatsvar
kan férutspa svarighetsgrad i utmattningssyndrom upp till ett ar i férvag. Nu vill vi
undersdka mojligheten att omvandla modellerna till kliniskt anvandbara verktyg som
kan anvandas for beslutstdd i varden av utmattningssyndrom.

Patientens och personalens stod for en jamlik strokeuppfoljning, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, 580 000 kr

Uppfdljning med stdd av verktyget Strokehdlsa™ bidrar till att fler far stod efter en
stroke. Strokehédlsa™ innehaller fragor om halsoproblem och information. Som ett led i
implementeringen av ett nytt arbetssatt med stéd av Strokehdlsa™ behdver
anpassningar och utvardering ske parallellt med kompetenshéjande insatser i den
senare delen av vardkedjan.
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DRONARBEVAKNING FOR EN TRYGGARE RATTSPSYKIATRISK VERKSAMHET,
Sahlgrenska universitetssjukhuset, 800 000 kr

Projekt syftar till att utveckla och implementera en innovativ drénarbaserad I6sning for
att sdkerstalla en tryggare och mer effektiv verksamhet inom rattspsykiatrin. Genom
att utnyttja dronarnas unika formaga att snabbt och flexibelt vervaka stora omraden
samt att utveckla en automatiserad system for "first response"-insatser skapas
tryggare verksamhet.

iMal- utveckling av app for unga patienter med &dtstérning och deras foraldrar
i familjebehandling, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 798 000 kr

I specialiserad atstérningsbehandling ingdr att patienten sjalv skriver dagbok dver
innehall och tidpunkt for sina maltider samt hur man mar och tanker vid maltid. Detta
diskuteras vid nasta samtal med behandlaren. Patienten har hittills antecknat pa
papper men nu &r tanken att dverga till en digital dagbok, appen iMal dar
dokumentationen kan utvecklas.

Metabolomik, en innovation for snabb diagnostik till fler patienter med med-
fodda metabola sjukdomar, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 700 000 kr
Projektet syftar till att introducera metabolomik for diagnostik av medfédda metabola
sjukdomar. Tekniken kartlagger tusentals metaboliter i en analys, vilket kan
revolutionera diagnostiken. Patienters dverlevnad och livskvalitet foérbattras d& fler kan
fa en diagnos, tid fran symtom till behandling minimeras samt 6kade mdéjligheter inom
precisionsmedicin.

Modeller for kunskap och stod vid konsstympning, Sjukhusen i Vaster, 100
000 kr

Flickor och kvinnor som utsatts fér kénsstympning behdver stéd for att férsta sin
anatomi och fysiologi. Fysiska modeller kan hjalpa vardpersonal att férklara. Projektet
undersoker behovet av modeller i olika verksamheter och patienters behov och
perspektiv. En omvaérldsanalys kommer genomfdras for att fa mer kunskap om hur
behovet hanterats pa andra sétt.

Barn och unga med problematisk skolfrdnvaro och NPF - hur kan vi framja
fysisk aktivitet? Privata vdrdgivande bolag, 488 600 kr

Projektet syftar till att framja fysisk aktivitet bland barn och ungdomar med neuro-
psykiatriska funktionsnedsattningar (NPF) och problematisk skolfrénvaro (PSF) genom
att utveckla arbetssatt som kombinerar fysisk aktivitet med samverkan mellan skola
och hélso- och sjukvard. Malet &r att primart forbattra individernas fysiska och
psykiska halsa.

Samverkan stroke: Svarigheter att std och ga efter stroke, Skaraborgs
sjukhus, 670 000 kr

Efter stroke upplever manga svarigheter att ga och sta, ibland beroende pa en
utvecklad fotfelstalining. Vi vill kartldgga omfattningen, typen av rérelsesvarigheter,
och utveckla en process som kan ge stdd vid uppfdljning efter stroke, och identifiera
de som kan vara hjalpta av en ndarmare bedémning och behandling, inkluderande
ortopedisk operation.

Anvdndning av virtuell verklighet vid akut smérta samt perioperativ vard for
endometriospatienter, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 629 000 kr
Projektet syftar till att utdka anvandningen av VR-glasdgon for patienter med
endometrios. Forutom att lindra akut smarta vid gynekologiska akutmottagningar,
kommer VR-tekniken att anvandas pre- och postoperativt for att minska angest och
hantera smarta.
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Hepatit C-behandling utanfor Infektionskliniker-utformning av uppsdkande
verksamhet, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 200 000 kr

Kronisk Hepatit C &r symtomfattig men kan pa sikt leda till skrumplever och
levercancer. Sedan tio ar tillbaka finns effektiv behandling med fa biverkningar. De
med hégst risk att drabbas av Hepatit C kan vara svara att nd via den vanliga
vardstrukturen. Projektet syftar till att skapa strukturer for att nd ut med Hepatit C-
varden till de som behéver den.

En strukturerad virdkedja for patienter med plétslig hjartklappning -
Supraventrikuldr takykardi, Skaraborgs sjukhus, 415 640 kr

Projektet syftar till att regionalt arbeta fram ett nytt personcentrerat arbetssatt i
samverkan mellan priméarvard, akutsjukvard och specialistvard for en strukturerad och
sammanhallen vardkedja fér patienter med plétslig hjartklappning (supraventrikular
takykardi).

KVINNORiIRORELSE-en digital plattform for prevention och egenvard av
backenbesvéar i modravard, Niarhadlsan, 567 000 kr

Vi utvecklar ett digital program-KVINNORIRORELSE backenbotten-fér egenvard med
kunskap och instruktiva filmer av évningar for att férebygga och hantera
béackenbottenbesvar som inkontinens och framfall vid graviditet. Malet att underlatta
halsosamma fysiska vanor och forebygga kroniska besvar. Om digital insats inte
racker, guidas kvinnan till fysioterapeut.

Okad tillganglighet till Kommunikationspartnertrining for
narstdende/personal till personer med afasi, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, 550 000 kr

Varje ar drabbas 7000-10000 personer i Sverige av afasi (nedsatt
kommunikationsférmaga) till féljd av férvarvad hjarnskada, ca 35% av dem &r i
arbetsfér alder. Kommunikationspartnertrédning &r en metod som har hég evidens men
f& personer har mojlighet att ta del av trdningen. Projektet syftar till 6kad
tillganglighet och spridning av metoden.

Barn och ungdomar med funktionella somatiska symtom, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, 445 000 kr

Férbattra omhéndertagandet i vdrdkedjan av patientgruppen barn och ungdomar med
funktionella somatiska symtom pa Drottning Silvias barnsjukhus och 6ka samarbetet
med andra vardaktérer som BUP, BUM och primé&rvard.

IDA-tool: mjukvara for patientsdkerhet och liakemedelskunskap inom
intensivvadrd, Regionhilsan, 500 000 kr

I samarbete med intensivvardspersonal utvecklas en anvéndarvénlig mjukvara for
intravends lakemedelsadministrering, avsedd att integreras i varden. Syftet &ar att 6ka
bade personalens trygghet och patientsidkerheten under ldkemedelshanteringen i
klinisk miljo.

Sakrare och mer effektiv kirurgi genom innovation, Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, 99 465 kr

Detta projekt syftar till att genomféra en intressent- och omvéridsanalys med fokus pa
sakerhet och effektivitet vid operationer inom VGR. Det inleddes med en diskussion
om hantering av videodata fran operationer, men det identifierade grundbehovet, som
ska utforskas, ar att sakerstalla trygg och effektiv kirurgi.

Varfor kommer de inte? - Om killar/unga man och ungdomsmottagningen,
Regionhdlsan 280 000 kr

Fa killar/unga man soker vard p& ungdomsmottagningen (UM) idag. Vi dénskar testa
nya arbetssatt (prototyper) for att &ndra pa detta. Arbetssétten baseras pa idéer som

Sida 24



Bilaga 5. Beviljade projekt (forts)

framkommit under projektfas 1, dar vi kartlagt orsaker till nuvarande situation, samt
undersékt malgruppens behov i dialog med dem sjdlva, UM-personal samt berérda
externa aktorer.

Adaptiv rehabilitering - fortsatt utveckling och implementering av forandrade
arbetssatt, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 500 000 kr

Det 6vergripande malet &r att ta fram nya digifysiska arbetssatt inom rehabilitering
genom att implementera digitala verktyg inom rehabiliteringsprocessen. Digitalisering
behdvs inforas for att mota patienters forvantningar och for att anvanda vardens
resurser sd optimalt som méjligt. M3let &r att framja patientdelaktighet vilket &r av
stor betydelse.

Hur kan tandvarden skapa en vardprocess som kan hjdlpa valdsutsatta
patienter? Folktandvdrden, 420 000 kr

Projektet syftar till att utifr@n ett identifierat behov arbeta fram en vardprocess som
utmynnar i ett bra, strukturerat omhandertagande av valdsutsatta patienter inom
tandvarden. Hur kan vi inom folktandvarden implementera arbetssatt som stédjer och
fangar upp patienter som &ar utsatta for vald i nara relationer?

Identifiering av lampliga patienter for akutsjukvard i hemmet av
Nirsjukvardsteamet Ostra, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 100 000 kr
Projektet kommer att kartldgga behov och vdrdprocesser mellan olika vdrdaktérer och
Né&rsjukvardsteam Ostra samt identifiera 16sningar som skapar méjlighet for fler
patienter att vdrdas hemma och undvika vistelse pd sjukhus.

Hygien - rattigheter och skyldigheter, eller? Bristande foljsamhet inom
opererande verksamheter. Skaraborgs sjukhus, 220 000 kr

Bakterier flyger inte - de bars. Vi vill belysa de brister som finns inom Basala
Hygienrutiner och Kladregler (BHK) inom opererande verksamheter. Hur férebygger vi
uppkomsten av Vardrelaterade Infektioner (VRI) och férhindrar smittspridning hos
patienter och vardpersonal, hur rena &r dina hander? Har du skyddat din arbetsdrakt?

Patientnéra vard- och behandling med minskade led- och remisstider genom
nya effektiva kontaktvigar. S6dra Alvsborgs sjukhus 450 000 kr

M3let &r att utveckla kommunikations- och kontaktvagar for att korta ner och
effektivisera led- och remisstider. Vi vill med stéd av Millenium och digitalisering
mojliggdra och utveckla processer med enkla kommunikationskanaler fér regional och
specialiserad vard. Arbetssitt som kan ersatta traditionella arbetsséatt, nyttja och
effektivisera sjukvarden.

Digital 16sning for enkel och mobil dtkomst till information som ro6r
medicinteknisk utrustning, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, 76 000 kr
Underlatta hantering och anvandning av (avancerad och ev komplicerad)
medicinteknisk utrustning av medarbetarna och darmed 6ka sakerheten i
anvandningen genom att tillgangliggéra behdévda dokument (som ex. lathundar och
bruksanvisningar) pa ett enkelt digitalt satt, ndbart med enkla, mobila, vardagliga
digitala hjélpmedel.

Odembehandlande fingerkopplare, NU-sjukvarden, 72 000 kr

Vid en hand- eller fingerskada behandlas patienten med en sa kallad “fingerkopplare”,
for att ge det skadade fingret stéd och hjalp vid aktivering. Det &r ocksa vanligt att
personer efter en hand- eller fingerskada har svullnad i fingrarna, behandlas d&@ med
ett elastiskt férband. Projektet syftar till att knyta ihop dessa tva behandlingsmetoder
till en.
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Teknikmonster

Det finns ett starkt fokus pa digitala verktyg, arbetssatt och plattformar néra
klinisk vardag.

e Cirka en tredjedel av projekten ror digitala verktyg/e-halsa/appar.

e Simulering och immersiv traning vaxer och bidrar till kompetens- och
kvalitetshéjning: VR/AR férekommer i flera projekt.

e AI/ML férekommer i flera projekt, bade som kliniskt stéd/prediktion och
som kompetensutveckling/traning.

e Automatisering/RPA forekommer i flera projekt, oftast for att frigora
klinisk tid fran rutinuppgifter.

Stark slutanvandarinvolvering

Minst 65% namner patientdelaktighet, samverkan eller
personcentrering.

Slutanvédndarcentrering ar ett tydligt genomgdende tema - bade
patienter och personal involveras i behovsanalys, samskapande och
implementering.

Vardnivder och verksamheter

Tyngdpunkten &r sjukhusnéra, men primarvard/Regionhélsan/BVC star
for cirka 25 % av projekten.

Flera projekt ar inom néra vard och digifysiska arbetssétt, vilket
innebar konkret forflyttning mot nara vard.

Flera projekt har fokus pa att nd grupper som annars riskerar att falla
mellan stolarna, till exempel genom mobila mottagningar eller annan
form av 6kad tillganglighet.

Flera projekt har regionalt spridningsfokus
(priméarvard/psykiatri/tandvard).

Medicinska omraden

Storst tyngd pa barn/ungdom/neonatal, darefter psykiatri/psykisk
halsa och tandvard/munhélsa.

Darefter syns neurologi/NPF/afasi, hjarta/karl/stroke samt
kvinnohalsa.

Betydande fokus ses p& kroniska tillstand och vardkedjor.
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Bilaga 7. Utvardering
Ramboll Management Consultings utvardering av Innovationsfonden fér
projektdren 2019-2024:

Utvardering av Vastragdtalandsregionens innovationsfond -
Innovationsplattformen Vastra Gotalandsregionen



https://www.vgregion.se/ov/innovationsplattformen/aktuellt2/rapporter_och_dokument/utvardering-av-vastragotalandsregionens-innovationsfond/
https://www.vgregion.se/ov/innovationsplattformen/aktuellt2/rapporter_och_dokument/utvardering-av-vastragotalandsregionens-innovationsfond/
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Bilaga 8. Historiska referenser och

diarienummer
Datum Utfardare
2016-09-20 Majoritetsyrkande
2016-09-28  HSS

2016-10-18 Halso- och

2017-02-06

2017-05-31
2018-01-31

2018-09-19

2019-02-14

2020-01-29

2021-01-14

2021-02-24

2022-02-15

2023-02-20

2024-02-06

2025-02-19

sjukvardsdirektoren

Christoffer Swan

HSS

Mats Andrén
HSS

Mats Andrén
Mats Andrén

Oxford Research

Elin Stahl
Mats Andrén

Elin Stahl
Anna Granstrom

Elin Stahl

Ulrika Engstrand

Dokumentnamn

Yrkande
HS 2016 - 00 600 § 143 - 2016
HSD-A § 39 - 2016

Slutrapport for Utlysningsprojekt Innovationsfonden 2016
SU 2021 - 00545

HS 2017 - 00340
Slutrapport Innovationsfonden 2017
SU 2021 - 00885

Permanentning av Innovationsfonden
HS 2018 - 00685

Arsrapport Innovationsfonden 2018
SU 2019 - 01163

Arsrapport Innovationsfonden 2019
SU 2019 - 02896

Utvardering av Vastra Gotalandsregionens
Innovationsfond
SU 2020 - 03376

Arsrapport Innovationsfonden 2020
SU 2019 - 05287
Arsrapport Innovationsfonden 2021
SU 2020 - 06126

Arsrapport Innovationsfonden 2022
SU 2021 - 05662

Arsrapport Innovationsfonden 2023
SU 2022-03508

Arsrapport Innovationsfonden 2024
SU 2024-06496-9



