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Forord

| mars ar 2023 fick E-halsomyndigheten i uppdrag att genomfora en forstudie
for att undersoka och lamna kostnadseffektiva samt &ndamalsenliga forslag
till ett statligt digitalt stod for fysisk aktivitet pa recept (FaR), (5S2023/01043).
Syftet med uppdraget &r att stédja 6kad ordination och uppféljning samt att
frdmja 6kad foljsamhet till forskrivna FaR. | regleringsbrevet for
myndigheten for 2024 forlangdes uppdraget och ska nu slutredovisas senast
den 31 maj 2024.

| uppdraget ska E-halsomyndigheten samarbeta med Socialstyrelsen och
Folkhalsomyndigheten i deras uppdrag att fordela medel till regionerna,
stddja 0kad ordination av FaR samt framja en 6kad foljsamhet till forskrivna
FaR. Vidare ska myndigheten samverka med Yrkesforeningar for fysisk
aktivitet (YFA) som ansvarar for kunskapsstodet Fysisk aktivitet i
sjukdomsprevention och sjukdomsbehandling (FYSS), inbegripet eFYSS,
som ar de delar av FYSS som finns tillgangliga digitalt.

Uppdraget delrapporterades till regeringen den 1 oktober 2023 och denna
slutrapport 6verlamnas den 31 maj 2024. | slutrapporten redovisar
myndigheten forslag pa statligt digitalt stod for att 6ka ordination,
genomforande och uppfoljning av fysisk aktivitet, de beréknade kostnaderna
for utveckling och genomférande samt den grundlaggande behovsanalysen.

E-halsomyndigheten vill tacka alla som deltagit i dialoger och samarbeten
under uppdraget och som har bidragit med vérdefull kunskap.

| arbetet har utredare Ann Grangvist och Helena Nilsson, controller Anna
Wistedt Broberg, jurister Jenny Wentrup, Anna Sjogren och enhetschef
juridik Tina Hard, UX-specialister Karl Monsen och Nils Gare Hejll, it-
arkitekt Martin Solberg och kommunikationsstrateg Ulrika Borgelin Stoltz
deltagit. Evamaria Nerell har varit uppdragsledare.

Generaldirektor Gunilla Nordl6f har fattat beslut i detta arende.
Uppdragsledare Evamaria Nerell har varit foredragande. | den slutliga
handlaggningen har enhetschef Camilla Hallstrom och avdelningschef Peter
Alvinsson deltagit.

Gunilla Nordlof

Generaldirektor
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Sammanfattning

E-hélsomyndigheten Iamnar i denna rapport ett forslag om ett statligt digitalt
stod for fysisk aktivitet pa recept (FaR). Forslaget grundar sig pa den
behovsanalys som myndigheten har gjort. Behovsanalysen bekréftar behovet
av en effektivare och mer sammanhallen digital nationell infrastruktur for
FaR. E-halsomyndigheten, Socialstyrelsen och Folkhalsomyndigheten har
haft ett ndra samarbete i behovskartlaggning, dialoger med intressenter och i
arbetet med l6sningsforslag.

Fysisk aktivitet bidrar till en d6kad fysisk och psykisk hélsa, forbattrad
inldrning, koncentration och sémnkvalitet enligt VVarldshalsoorganisationen
(WHO). De menar att fysisk aktivitet ar en av de viktigaste paverkbara
faktorerna for god halsa och livskvalitet.

E-halsomyndighetens forslag

E-halsomyndigheten foreslar att myndigheten far i uppdrag att:
e standardisera och strukturera information om fysisk aktivitet,

e utveckla och tillhandahalla ett statligt digitalt kunskapsstod for fysisk
aktivitet i sjukdomsprevention och sjukdomsbehandling,

o utveckla och tillhandahalla en statlig digital aktivitetskatalog for FaR.

Kostnaden for E-halsomyndighetens forslag uppskattas till 60 miljoner
kronor over tre ar. Efter ar tre uppskattas arliga kostnader for drift och
forvaltning till 12 miljoner kronor.

Standardiserad och strukturerad information om fysisk aktivitet

Standardiserad och strukturerad information om fysisk aktivitet &r
grundlaggande for att utbyta information digitalt. De befintliga kodverken
anvands inte i tillrdcklig omfattning idag och de behdver bli tydligare och
enklare att anvénda.

E-héalsomyndigheten foreslar att myndigheten far i uppdrag att ta fram
standardiserade och strukturerade informationsmangder for att 6ka
dokumentationen om fysisk aktivitet. Dessa informationsméngder ska
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genomga sadana bedémningar som kravs for att fa status nationell och
gemensam e-halsospecifikation (NGS). Myndigheten bor aven fa i uppdrag
att bidra till Socialstyrelsens arbete med att ta fram en nationell
ordinationsmall och att E-halsomyndigheten tillhandahaller den digitalt via ett
applikationsgranssnitt (Application programming interface, API).

E-halsomyndigheten 6vervager ocksa att understka hur patientens ordination
av fysisk aktivitet skulle kunna kommuniceras via tjansten Sammanhallen
intygshantering?.

Statligt digitalt kunskapsstéd for fysisk aktivitet

Om halso- och sjukvarden kan fa tillgang till evidensbaserade kunskapsstod
digitalt i verksamhetssystemen och andra tillampningar, bidrar det till att
ordination och uppféljning foljer metoden FaR och ger patienten rétt insats
utifran hens behov.

E-halsomyndigheten foreslar att myndigheten far i uppdrag att utveckla och
tillhandahalla en nationell digital infrastruktur och en teknisk I6sning med ett
Al-stod for att tillhandahalla kunskapsstodet Fysisk aktivitet i
sjukdomsprevention och sjukdomsbehandling (FYSS) digitalt genom 6ppna
granssnitt (AP1 och webb). I dag finns det kompletta kunskapsstddet FYSS i
tryckt form. Syftet ar att sakerstélla tillgang till kunskapsstodet i digital form
och méjliggora integration direkt i vardinformationssystem.

Statlig digital aktivitetskatalog for fysisk aktivitet

Patienten behover hitta aktiviteter och fa stod for att genomfora fysisk
aktivitet och na malet med ordinationen.

E-halsomyndigheten foreslar att myndigheten far i uppdrag att utveckla och
tillhandahalla en nationell digital infrastruktur och en teknisk l6sning med ett
Al-stod for att tillhandahélla en statlig digital aktivitetskatalog for fysisk
aktivitet.

Aktivitetskatalogen ar till for att stodja bade patienter och ordinatorer vid
genomforandet av ordinerad fysisk aktivitet. Katalogen &r dven en plats dar
aktivitetsarrangorer, som tillhandahaller FaR-anpassade aktiviteter, kan synas

pa.

1 API, se vidare i Bilaga 1 Termer, begrepp och forkortningar.
2 E-halsomyndigheten (2023) Forstudie sammanhallen intygshantering. Férstudie sammanhallen intygshantering
E-hdlsomyndigheten (ehalsomyndigheten.se) [Hdmtad 2024-03-29]

Slutrapport: Statligt digitalt stod for Fysisk aktivitet pa recept — en forstudie.
4 (58)


https://www.ehalsomyndigheten.se/om-oss/regeringsuppdrag/forstudie-sammanhallen-intygshantering/
https://www.ehalsomyndigheten.se/om-oss/regeringsuppdrag/forstudie-sammanhallen-intygshantering/

Diarienummer
2023/01237

eHalsomyndigheten

Myndigheten avser aven att samla nationell information, utbildningar med
mera om fysisk aktivitet och FaR-metoden i aktivitetskatalogen.

Genom att centralisera infrastrukturen och forvaltningen av de digitala
systemen till staten, frigors vardefulla resurser. Regionernas och
kommunernas resurser kan i stallet anvandas for att engagera fler
aktivitetsarrangorer samt sdkerstalla att de aktiviteter som erbjuds &r
tillgdngliga och anpassade till patienternas behov. De aktivitetsarrangorer
som erbjuder aktiviteter i flera regioner eller finns tillgangliga helt digitalt,
och darmed ar tillgangliga for patienter dver hela landet, behéver samordnas
nationellt.

Forslagens forvantade nyttor

E-halsomyndigheten bedomer att vart forslag ger forutsattningar for att staten,
tillsammans med berdrda aktorer och intressenter, ska kunna bidra till att 6ka
ordinerade FaR och den fysiska aktiviteten hos patienter. En dkning av den
fysiska aktiviteten forvantas forbattra patienters halsa, medfora fler friska
levnadsar och farre vardbesok i saval primarvarden som i den specialiserade
dppenvarden och slutenvarden.

Kostnader for att utveckla forslaget

Upparbetade kostnader for forslaget uppgar till totalt 60 miljoner kronor for
de tre forsta aren, varav:

e 6,6 miljoner for standardiserad och strukturerad information om fysisk
aktivitet

e 19 miljoner kronor for statligt digitalt stod for atkomst till kunskap om
FaR

e 34,4 miljoner kronor for Statlig digital aktivitetskatalog for FaR

Efter ar tre uppskattas arliga kostnader for drift och forvaltning till 12
miljoner kronor.

E-halsomyndigheten beréknar att det kommer att ta cirka ett ar for att
utveckla huvuddelen av forslaget om de grundlaggande delarna &r pa plats.
Daérefter tillkommer den tid som behdvs for implementering, spridning samt
for att anvandarstodet ska fa genomslag.

Slutrapport: Statligt digitalt stod for Fysisk aktivitet pa recept — en forstudie.

5 (58)



Diarienummer
2023/01237

eHalsomyndigheten

Innehall
FOTON.....eeeeeee bbb 2
SAMMEANTAENING ..o s 3
E-halsomyndighetens fOrslag ..o 3
Standardiserad och strukturerad information om fysisk aktivitet .......... 3
Statligt digitalt kunskapsstod for fysisk aktivitet .........ccccvverivnieinenne. 4
Statlig digital aktivitetskatalog for fysisk aktivitet...........c.cccoevvevernennn. 4
Forslagens forvantade NYLOr..........ccccveeiieiicic s 5
Kostnader for att utveckla forslaget ..., 5
INNENAIL......oieiececieice e s 6
1 Inledning och rapportens UPPIEGY .....cccovrvereriiriniiiiieee e 8
1.1 FaR-uppdragets mal 0ch SYfte .........cccovveveveviisiieseeeee e, 9
1.2 Rapportens olika delar och Upplagg..........ccoovvviieieiciincrcne 9
1.3 Omfattning 0Ch aVgranSNiNg........cccceverereninienieeiese e 10
1.4 Braattveta om FaR ..o 10
2 E-hdlsomyndighetens forslag ..........cccoovveeieivicie e 11
2.1 Standardiserad och strukturerad information om fysisk aktivitet... 12
2.2 Statligt digitalt kunskapsstdd for fysisk aktivitet.............c.ccoueneee. 18
2.3 Statlig digital aktivitetskatalog for fysisk aktivitet.............cc.co..c.... 25
3 Juridiska forutsattningar for digitalt stod for FaR ............cccoccvenininins 35
3.1 Personuppgifter i de foreslagna losningarna...........cccccevvvverieennne. 35
3.2 Behov av 6verenskommelSer ... 36
3.3 Behov av bemyndigande Pa SiKt........ccccoovevreeieiieeieee e 36
4 Kommunikation och dialog.........cccoeviiiiiiiiiiiic e 37
4.1 Lansering och implementering ..........ccccveveeviieeiie s 37
5 Malgruppernas BENOV .........cccovceevieeiecieceece e 38
5.1 Malgruppernas behov av digitala stod.............cccceevveevieieirerinenne, 38
5.2 Digitala stod for FaR bidrar till God Vard...............cccceeveveveverenennne, 41

Slutrapport: Statligt digitalt stod for Fysisk aktivitet pa recept — en forstudie.
6 (58)



Diarienummer
2023/01237

eHalsomyndigheten
5.3 Sammanfattande behov av digitala stod for FaR .............cccceevenee. 42
6 Bakgrund om nyttan med FaR ..........ccccoeiiiiiiie i 43
6.1 Al rOrelse raknas ........cocooveiiiiiiiie s 43
6.2 Om behov av utveckling av FaR ...........ccccovvvieieeiiic e 45
7 Genomforande av UPPAraget........ccevveieieeiieieseese e 47
Bilaga 1. Termer, begrepp och fOrkortningar...........ccccceoeveieieiencicnennn 48

Bilaga 2. Central eller distribuerad modell for insamling av data om FaR ..56

Bilaga 3. Organisationer E-halsomyndigheten har haft dialog med i FaR-
uppdraget 2023—2024 ........c.ecveiieieee et 58

Slutrapport: Statligt digitalt stod for Fysisk aktivitet pa recept — en forstudie.

7 (58)



Diarienummer
2023/01237

eHalsomyndigheten

1 Inledning och rapportens upplagg

| denna rapport beskriver E-hdlsomyndigheten forslaget om att utveckla och
tillhandahalla statligt digitalt stod for att stodja anvandningen av fysisk
aktivitet pa recept (FaR).

Arbetet med behovskartldggning, dialogmoéten med intressenter och losningar
och forslag har genomforts i nara samarbete med Socialstyrelsen och
Folkhalsomyndigheten. Genom att de tre myndigheterna tillsammans har
traffat intressenterna, har dialogerna kunnat fordjupats eftersom vi har kunnat
bidra i dialogerna utifran vara olika ingangar och uppdrag samtidigt.

E-hédlsomyndigheten har dven arbetat i tat samverkan med Yrkesforeningar
for fysisk aktivitet (YFA) som i dagslaget &ger varumarkena FaR, FYSS och
eFYSS samt forvaltar kunskapsstodet Fysisk aktivitet i sjukdomsprevention
och sjukdomsbehandling (FYSS)? och det digitala stodet eFYSS*.

| denna rapport fokuserar E-halsomyndigheten pa de delar som ror digitala
stdd och beskriver inte sakkunskap om FaR eller kunskapshdjande insatser,
eftersom det ingér i de tre andra organisationernas uppdrag® °.

| E-halsomyndighetens delrapport” ar arbetssatt, inledande
behovskartlaggning, behovsanalys och de forsta resultaten beskrivna.
Behovskartlaggningen identifierade tre malgrupper: patienter som &r
mottagare av FaR, halso- och sjukvardspersonal som ordinerar och foljer upp
FaR, samt aktivitetsarrangorer som erbjuder aktiviteter for patienter med FaR.

| det fortsatta arbetet har myndigheten preciserat behoven och utifran dem
tagit fram forslag pa losningar, som sedan har férankrats med malgrupperna
och nu presenteras i denna slutrapport.

3 FYSS; Fysisk aktivitet i sjukdomsprevention och sjukdomsbehandling www.fyss.se [Himtad 2024-04-01]

4 eFYSS. https://efyss.se/ [Hamtad 2024-04-01]

® Regeringen (2023). Socialstyrelsen och Folkhalsomyndighetens Uppdrag att fordela medel, stédja okad
forskrivning av fysisk aktivitet pa recept (FaR) samt att framja ckad féljsamhet till forskrivna FaR (S2023/01044)
uppdrag-att-fordela-medel-stodja-okad-forskrivning-av-fysisk-aktivitet-pa-recept-far-samt-att-framja-okad-
foljsamhet-till-forskrivha-far.pdf (regeringen.se) [Hamtad 2024-04-01]

® Regeringen (2023) Medel till Yrkesforeningar for fysisk aktivitet (YFA) medel-till-yrkesforeningar-for-fysisk-
aktivitet-yfa.pdf (regeringen.se) [Hamtad 2024-04-01]

" E-halsomyndigheten (2023) Forstudie om statligt digitalt stod for fysisk aktivitet pa recept — en delrapport.
forstudie-om-ett-statligt-digitalt-stod-for-far-delrapport-1-okt-2023.pdf (ehalsomyndigheten.se) [Hdmtad 2024-03-
30]
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1.1 FaR-uppdragets mal och syfte

E-hélsomyndighetens, Socialstyrelsens och Folkh&lsomyndighetens FaR-
uppdrag har tre gemensamma huvudsyften:

1. Stddja 6kad ordination av FaR
2. Framja 6kad foljsamhet till ordinerade FaR
3. Mojliggora uppfoljning av ordinerade FaR

For E-halsomyndigheten ar inriktningen pa uppdraget att ta fram forslag pa
ett statligt digitalt stod som bidrar till att uppfylla dessa tre mal.

Fysisk aktivitet bidrar till en 6kad fysisk och psykiskt halsa, forbattrad
inldrning, koncentration och sémnkvalitet enligt VVarldshalsoorganisationen
(WHO) 8. Nyttan med fysisk aktivitet och bakgrunden till uppdragen beskrivs
narmare i kapitel 6.

1.2 Rapportens olika delar och upplagg

For att E-hdlsomyndigheten ska vara tydlig med vad vi foreslar har vi lagt
bakgrundsinformation om uppdraget efter 16sningsforslagen.

Rapporten beskriver i kapitel 2 dels forslaget pa ny losning, dels forslag pa
I6sningar som anvander verktyg eller tjanster som redan finns i dag eller &r
under utveckling och som kan bidra till malen. I kapitel 3 beskrivs juridiska
forutsattningar for foreslagna losningar och i kapitel 4 insatser for
implementering och kommunikation som behdver genomféras for att
forslagen ska na effekt. Malgruppernas behov beskrivs i kapitel 5. | kapitel 6
finns bakgrunden till uppdraget och varfor FaR behdvs. Avslutningsvis
beskrivs uppdragets genomférande i kapitel 7.

| Bilaga 1 finns termer, begrepp och forkortningar, i Bilaga 2 redovisning for
central eller distribuerad modell och i Bilaga 3 en sammanstéllning ver de
organisationer som vi har genomfort dialoger med.

8 WHO (2021) WHO guidelines on physical activity and sedentary behaviour: at a glance
https://www.who.int/europe/publications/i/item/9789240014886 [Hamtad 20240401]
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1.3 Omfattning och avgransning

FaR &r en personcentrerad metod inom halso- och sjukvarden och darfor
géller foreslagna l6sningar patienter, inte befolkningen i stort. Forslaget ar
dock en 6ppen 6sning, alltsa att den inte kréaver inloggning och &r mojlig att
anvénda av alla.

| uppdraget till E-hdlsomyndigheten ingick inte att utreda juridiska
forutsattningar. En oversiktlig rattslig bedémning ar d&nda genomford for att
undersdka om forslaget till 16sning behdver exempelvis forfattningsandringar
eller &ndringar i myndighetens instruktion eller regleringsbrev. Grundliga
rattsliga beddmningar behéver déarfor goras I6pande infor ett eventuellt
genomfdrande.

1.4 Bra att veta om FaR

L6sningen i denna rapport bygger pa metoden FaR, sa som det anges i
uppdraget. Patienten foljer processen med stod bade fran halso- och
sjukvarden samt aktivitetsarrangorer, eller pa egen hand, se figur 1.

Person- Kunskaps- Skriven Aktivitets- P
centri.-r?t stodet FYSS ordination arrangdrer pproining
samta

Figur 1. De fem delarna i metoden FaR.®

Socialstyrelsen, Folkhalsomyndigheten och E-hélsomyndigheten har
gemensamt valt att anvanda begreppet ordination och inte forskrivning,
eftersom forskrivning framst forknippas med recept pa lakemedel som
expedieras pa apotek.

° Scand J Med Sci Sports. 2008;18 (2): 154 - 61. Kallings, Leijon, Hellenius, Stahle. Physical activity on prescription
in primary health care; a follow-up of physical activity level and quality of life.
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De som ordinerar och foljer upp FaR &r enligt praxis legitimerad hélso- och
sjukvardspersonal.

Det finns inga ekonomiska ersattningar till aktivitetsarrangorer for att
tillhandahalla FaR-aktiviteter. Aktivitetsarrangorer kan dock frivilligt erbjuda
exempelvis en rabatterad kostnad eller kostnadsfria prova-pa-tillfallen.

2 E-halsomyndighetens forslag

E-halsomyndigheten foreslar att myndigheten far i uppdrag att:
e standardisera och strukturera information om fysisk aktivitet,

e utveckla och tillhandahalla ett statligt digitalt kunskapsstod for fysisk
aktivitet i sjukdomsprevention och sjukdomsbehandling,

e utveckla och tillhandahalla en statlig digital aktivitetskatalog for FaR.

Kostnaden for E-hdlsomyndighetens forslag uppskattas till 60 miljoner
kronor over tre ar. Efter ar tre uppskattas arliga kostnader for drift och
forvaltning till 12 miljoner kronor.

E-halsomyndigheten beréknar att det kommer att ta cirka ett ar for att
utveckla av forslaget, forutsatt att de grundlaggande delarna ar pa plats.
Dérefter tillkommer den tid som behdvs for implementering och spridning
samt stod for att fa genomslag.

Marknaden erbjuder I6sningar for att bland annat ordinera FaR utifran
diagnos samt system for primarvarden att distansmonitorera patientens
foljsamhet till ordinationen. E-hdlsomyndighetens forslag konkurrerar inte
med marknaden, utan bidrar till att mojliggora att fler I6sningar pd marknaden
kan baseras pa standardiserad och strukturerad information samt kunskap fran
myndigheterna.

Nedan beskrivs delarna i 16sningsforslaget med inledande sammanfattande
textruta, fordjupning, teknisk I6sning, kostnadsberékningar, framtid och
utveckling.
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2.1 Standardiserad och strukturerad information om fysisk
aktivitet

E-halsomyndigheten foreslar att myndigheten far i uppdrag att:
e ta fram specifikationer for ordination av fysisk aktivitet

e Didra till Socialstyrelsens arbete med en nationell ordinationsmall
och att E-halsomyndigheten tillhandahaller den digitalt via API

e vidareutveckla de tekniska delarna av NKOO

Kostnaden for E-halsomyndigheten beréknas till 6,6 miljoner kronor
over tre ar. Efter ar tre uppskattas arliga kostnader for drift och
forvaltning till 1 miljon kronor.

| uppdraget ingdr att E-halsomyndigheten ska ge forslag pa hur vi skapar
forutsattningar for en enhetlig dokumentation som mojliggor nationell
uppféljning av ordination och féljsamhet. Standardiserad och strukturerad
information &r grundldggande for att utbyta information digitalt.

2.1.1 Dokumentation om fysisk aktivitet i dag

Idag ordineras fysisk aktivitet i fritext, semistrukturerat eller via en blankett
som oftast ingar i ett digitalt vardinformationssystem. Ibland finns FaR som
en valbar atgard vilket kan resultera i utskrivna blanketter eller intyg pa flera
sidor, som patienten sedan kan visa upp for en aktivitetsarrangor.
Vardgivarna har utformat ordinationerna pa olika satt och det finns ingen
standardisering pa omradet. Pa nationell niva finns ingen automatiserad
uppféljning av FaR. I stallet bygger den nationella uppféljningen pa
estimerade uppgifter inrapporterade fran varje region via en frivillig enkat.

Koder ur kodverken ICD och KVAX anvénds i dag for rapportering och for
dokumentation av fysisk aktivitet. Koderna &r baserade pa Nationella
riktlinjer for sjukdomsforebyggande metoder fran Socialstyrelsen! och

10 Se forklaring av kodverken i bilaga 1 Termer, begrepp och forkortningar

1 Socialstyrelsen. (2014) Nationella riktlinjer, Sjukdomsférebyggande metoder.
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2015-1-1.pdf
[Hamtad 2024-03-29]
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Nationellt vardprogram vid ohalsosamma levnadsvanor — prevention och
behandling®?.

Tyvarr anvands inte dessa koder i tillracklig omfattning for att kunna vara ett
underlag for uppfdljning av ordination eller foljsamhet. Socialstyrelsen har
darfor startat en bearbetning av koderna for att de ska bli tydligare och
enklare att anvénda. Detta arbete gors i samarbete med E-hdlsomyndigheten
och Folkhalsomyndigheten.

| behovskartlaggningen, se kapitel 5.1.2, framkom att det finns ett motstand
mot dokumentation vid ordination av FaR, bade pa individ- och
organisationsniva. Vi bedomer att aktorerna behover fa tydlig information om
att syftet med att 6ka dokumentationen om fysisk aktivitet ar att mojliggoéra
datainsamling. Om det inte &r tillrackligt for att dstadkomma forandring, kan
det behdvas statlig styrning i form av bindande foreskrifter.

Det forslag som E-halsomyndigheten lagger fram syftar till att bidra till
tydlighet och forutsatter att det ar tillrackligt effektivt att den dkade
dokumentationen bygger pa frivilliga insatser fran aktérerna.

2.1.2 Hur kan dokumentationen underlattas och forbattras?

Nar specifikationerna skapas behdver varje del i ordinationen struktureras och
kodas med exempelvis Snomed CT-urval. Det vill sdga med hjélp av en
uppsattning koder for informationsomrade i figur 2, sésom “Typ av aktivitet”,
“Muskelstirkande trining”, “Konditionstrining (aerob)”, “intensitet” och sa
vidare. Dessa urval av Snomed CT-koder placeras sedan in i en struktur, i en
sa kallad informationsmodell, for att det ska bli tydligt nar koderna ska
anvandas. Koderna och informationsmodellen dokumenteras i specifikationer
som tas fram i ndra samarbete med bland annat Socialstyrelsen som ar

nationellt releasecenter for Snomed CT och med Folkhalsomyndigheten.

12 SKR (2023) Nationellt system for kunskapsstyrning Halso- och sjukvard. Nationellt vardprogram vid
ohalsosamma levnadsvanor — prevention och behandling. Nationellt vardprogram vid ohélsosamma levnadsvanor
prevention och behandling (nationelltklinisktkunskapsstod.se) [Hamtad 2024-03-29]
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Typ av aktivitet

| Muskelstarkande | | Kondition |

| Intensitet % av RM | | Intensitet VO2 max |

| Set | | Frekvens | | Frekvens | | Duration |

Figur 2. Schematisk bild 6ver vilka méjliga informationsomraden som ingar i ordination av fysisk
aktivitet. Intensiteten vid muskelstarkande aktivitet definieras som belastningen pa muskeln vid varije
repetition (ofta angivet i antal RM eller % av 1 RM). Intensiteten for kondition definieras som VO2 Max
som beskriver din kardiorespiratoriska kondition. Den sparar den maximala méngden syre som din
kropp kan anvanda under en minuts intensiv traning.

YFA tillnandahaller en ordinationsmall, men det finns flera varianter
framtagna i regionerna runt om i landet. Behovskartlaggningen visade att det
finns en énskan om att myndigheterna, tillsammans med YFA, regionerna
och professionsférbund, ska ta fram en gemensam nationell standardiserad

och strukturerad ordinationsmall som &r enkel att anvanda.

Socialstyrelsen har paborjat arbetet tillsammans med bland annat E-
halsomyndigheten och Folkhalsomyndigheten. Arbetet ligger vél i linje med
forslagen att underlatta och forbattra dokumentationen av FaR. Mallen for
ordination kan da aven tillhandahallas digitalt av E-halsomyndigheten via ett
applikationsgranssnitt (Application programming interface, AP1)!3 i tjansten
som myndigheten foreslar i kapitel 2.2.

Socialstyrelsen utvecklar och forvaltar nationell kalla for ordinationsorsak
(NKOO) och har ett uppdrag att ta fram ordinationsorsak for FaR.
E-hédlsomyndigheten deltar i arbetet. For forvaltning av kodsystemet
tillhandahaller E-halsomyndigheten det digitala verktyget NKOO Software
till Socialstyrelsen. E-hdlsomyndigheten ansvarar &ven for utveckling, drift
och férvaltning av administreringsverktyget. Detta verktyg kan anvéandas for
FaR aven om det kraver viss vidareutveckling.

2.1.3 Forvaltning av innehall, informatik och teknik

For urvalen av Snomed CT for ordination av fysisk aktivitet behover
E-halsomyndigheten organisera forvaltning av innehallet i dessa urval.

13 Se forklaring av API i Bilaga 2 Termer, begrepp och férkortningar
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Socialstyrelsen tillhandahaller Snomed CT-urval och forvaltar dem rent
tekniskt pa en nationell niva, men forvaltar inte sjalva innehallet.

| arbetet med att forvalta innehdllet i Snomed CT-urval behovs olika
kompetenser. Det kravs verksamhetskunskap dels fran myndigheterna och
professionsforbunden, dels fran regionernas nationella system for
kunskapsstyrning i nationellt programomrade (NPO) for levnadsvanor.

E-halsomyndigheten féreslar att samordningen av forvaltningen for bade
standarder och kodverk inom omradet fysisk aktivitet ska genomfaras inom
ramen for funktionen for interoperabilitet med tillhérande styr- och
samverkansstruktur*4, som myndigheten har i uppdrag att etablera.
Funktionens uppgift ar att i en bred dialog med alla aktorer som pa olika sétt
arbetar med halsa, vard och omsorg skapa samsyn och samordning i
forvaltningen av exempelvis olika kodverk och informationsstrukturer.

2.1.4 Patientens digitala tillgang till ordinationen

Forslaget innebér att patienten via Ena-byggblock® ”Digital post” kan fa
tillgang till sin ordination om fysisk aktivitet. Detta mojliggor att hen har
ordinationen tillganglig for att kunna utfora aktiviteten pa egen hand, eller
visa ordinationen for aktivitetsarrangorer for att hos denne genomfora sin
fysiska aktivitet, fa eventuell rabatt och rad om lampliga aktiviteter.

Nar det finns framtagna nationella standardiserade och strukturerade
specifikationer om ordination for fysisk aktivitet finns det mojlighet till
informationsutbyte. Detta kan ske antingen fran vardinformationssystemen,
eller dar informationen om FaR finns dokumenterad, till valfri [6sning for att
férmedla information om vad som ar ordinerat. Det kraver att
E-hédlsomyndigheten, tillsammans med Folkhalsomyndigheten och
Socialstyrelsen, har dialog med regioner och andra vardgivare som anvander
och forvaltar vardinformationssystemen, sa att de kan kravstélla utvecklingen
av vardinformationssystemen for ett sadant informationsutbyte.

14 Regeringen via Ekonomistyrningsverket (2023) Regleringsbrev for budgetaret 2024 avseende E-
halsomyndigheten. https://www.esv.se/statsliggaren/regleringsbrev/?RBID=24194 [Hamtad 2024-04-17]

15 Digg (2024) Ena: Sverige digitala infrastruktur. https://www.digg.se/ledning-och-samordning/ena---sveriges-
digitala-infrastruktur/byggblock [Hdmtad 2024-04-19]
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E-halsomyndigheten har ocksa i uppdrag att genomféra en forstudie om hur
en sammanhallen intygshantering i halso- och sjukvard, omsorg och tandvard
kan utvecklas, organiseras och forvaltas®. Nar tjansten utvecklas kommer
myndigheten undersoka om ett digitalt intyg till patienten om ordinerad fysisk
aktivitet skulle kunna inga i tjansten.

2.1.5 Uppfoéljning av FaR via Patientregistret

E-hédlsomyndigheten har undersokt l1osningar for att mojliggora nationella
uppféljningar av FaR genom att digitalt samla in data fran hélso- och
sjukvarden om ordination och uppféljning av insatser med fysisk aktivitet for
patienter, se Bilaga 2 Central eller distribuerad modell for insamling av data
om FaR. Sammantaget bedomer myndigheten att ett separat register fér FaR
inte &r motiverat. Alla berorda aktorer skulle behdva ta avsevérda resurser i
ansprak for att kunna ta fram ett nytt register, utveckla det och ansluta
aktorer. Utéver det kommer det att krévas ett forfattningsarbete.

E-halsomyndigheten har darfor analyserat andra méjligheter och har i samrad
med Socialstyrelsen och Folkhalsomyndigheten kommit fram till att
uppgifterna om ordination av fysisk aktivitet i framtiden och efter vissa
forfattningsandringar skulle kunna ingd som en del i Patientregistret (PAR)Y,
som &r ett av Socialstyrelsens hélsodataregister. Tidigare har det varit enbart
ICD 10SE-koder som rapporterats in av lakare till PAR, men fran och med
den 1 januari 2024 rapporteras aven uppgifter om patienter som behandlats av
andra yrkeskategorier an lakare inom psykiatrisk 6ppenvard in. Dar ingar
dven KVA-koder.

En sdrskild utredare har tillsatts med uppdrag att se dver regelverket for
halsodataregister'® dar ett primarvardsregister ingér i uppdraget. Utredningen
ska slutrapportera den 30 augusti 2024%°. Det bor ses 6ver om utredarens
uppdrag omfattar att utreda en sadan anvandning av PAR eller om uppdraget
bor utvidgas eller preciseras.

16 E-halsomyndigheten (2023) Forstudie om sammanhallen intygshantering Férstudie sammanhéllen intygshantering
+ E-hélsomyndigheten (ehalsomyndigheten.se) [Hamtad 2024-03-29]

7 Socialstyrelsen. Patientregistret. https://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/register/patientregistret/
[H&mtad 2024-03-29]

18 Regeringen (2023) Kommittédirektiv Battre forutsattningar for uppfoljning av halso- och sjukvarden. Dir.
2023:48. https://www.regeringen.se/rattsliga-dokument/kommittedirektiv/2023/04/dir.-202348 [Hamtad 2024-03-
29]

19 Regeringen (2024) Tillaggsdirektiv till Utredningen om halsodataregister (S 2023:02)
https://www.regeringen.se/rattsliga-dokument/kommittedirektiv/2024/04/dir-
202441/?2mtm_campaign=Kommitt%c3%a9direktiv&mtm_source=Kommitt%c3%a9direktiv&mtm_medium=email
[Hamtad 2024_04_30]
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2.1.6 Teknisk lésning

Den dokumentation och de specifikationer som tas fram inom ordination av
fysisk aktivitet behover genomga en bedomning for att fa status Nationell och
gemensam e-halsospecifikation (NGS) ?° for att klassas som en standard. De
publiceras sedan pa E-halsomyndighetens etablerade verktyg NGS-tjansten,
som anvands for att tillhandahalla och méarka upp e-halsospecifikationerna.

2.1.7 Konsekvenser for andra aktorer

Socialstyrelsen ansvarar for utveckling och forvaltning av NKOO, se kapitel
2.1.2, medan E-hdlsomyndigheten tillgangliggor dem rent tekniskt genom
NGS-tjansten. Bade Socialstyrelsen och E-halsomyndigheten behover
ytterligare resurser for att genomfora detta arbete.

Socialstyrelsen och Folkhdlsomyndigheten behover delta i arbetet med att ta
fram urvalen i Snomed CT, informationsmodell och specifikationer for
ordination av fysisk aktivitet.

2.1.8 Kosthadsberakningar

Tabell 1 visar uppskattade kostnader for forslaget under de tre forsta aren pa
totalt 6,6 miljoner kronor.

Tabell 1 Kostnadsberakning for att utveckla och forvalta standardiserad och strukturerad information
om fysisk aktivitet

(Tkr) Ar1 Ar2 Ar3 Totalt

Utveckling 3 600 0 0 3600
Forvaltning 0 500 500 1000
Ovrigt (arvodering profession) 1000 500 500 2 000
Total 4 600 1000 1000 6 600

Uppskattningen bygger pa foljande antaganden:

e Ar 1: kostnader for framtagning av specifikationer motsvarande en
halvtidstjanst pa E-hdlsomyndigheten i samarbete med arvoderade
externa professionsforetradare. Kostnader for framtagning av
uppdaterad och digitaliserad ordination av FaR. Kostnaden for E-

2 Se forklaring av NGS-tjansten i bilaga 1 Termer, begrepp och forkortningar.
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hélsomyndigheten for vidareutveckling av NKOO fér FaR berédknas
till 1,6 miljoner forsta aret.

e Ar2-3: forvaltning av specifikationerna motsvarande 25 procent av
en heltidstjanst samt ett minskat men fortsatt behov av samarbete med
arvoderade externa professionsforetradare.

o Efter ar tre uppskattas arliga kostnader for drift och forvaltning till 1
miljon kronor.

2.2 Statligt digitalt kunskapsstod for fysisk aktivitet

E-halsomyndigheten foreslar att myndigheten far i uppdrag att:

e tillhandahalla kunskapsstodet FYSS i digital form och
mojliggora integration av kunskapsstodet direkt i
vardinformationssystem genom 6ppna granssnitt (API och
webb)

e utveckla och tillhandahalla en statlig digital infrastruktur och
en teknisk I6sning med generativt Al-stod for kunskapsstod

Kostnaden for E-halsomyndigheten beréknas till 19 miljoner
kronor Gver tre ar. Efter ar tre uppskattas arliga kostnader for drift
och forvaltning till 3,5 miljoner kronor.

| E-halsomyndighetens uppdrag ingar att beakta FY'SS som kunskapsstod?!
och undersoka hur innehallet bast gors tillgangligt digitalt.

Socialstyrelsens andringsuppdrag per den 4 april 2024%2, innebér att de ska
sékerstalla att ett kvalitetssékrat kunskapsstod for fysisk aktivitet som
prevention och behandling vid sjukdomstillstand finns tillgangligt for aktorer
inom offentlig sektor. Malgrupperna ar myndigheter, regioner och kommuner
samt andra berdrda aktorer inom halso- och sjukvarden. Forslaget ska

2 Kunskapsstod kan ses som ett samlingsbegrepp for flera olika produkter i digitalt eller analogt format sdsom
riktlinjer, rekommendationer och allmanna rad fran myndigheter, huvudman, professionsforetradare
patientorganisationer osv. Det kan &ven vara medicinsk forskningslitteratur, kunskapsoversikter, larobdcker, lokala
vardprogram, kvalitetsregister, 6ppna jamforelser samt digitala sokfunktioner rérande specifika diagnoser.
Regeringen (2017) SOU 2017:48, Kap 10.1.1, sid 226, Definition av kunskaps- och beslutsstdd
https://lagen.nu/sou/2017:48#S10 [Hamtad 2024-03-30]

22 Regeringen (2024-04-04) Andring av uppdraget att fordela medel, stdja okad forskrivning av fysisk aktivitet pa
recept (FaR) samt att framja okad foljsamhet till forskrivna FaR. (Dnr S2023/01044)
https://www.regeringen.se/regeringsuppdrag/2024/04/andring-av-uppdraget-att-fordela-medel-stodja-okad-
forskrivning-av-fysisk-aktivitet-pa-recept-far-samt-att-framja-okad-foljsamhet-till-forskrivna-
far/?mtm_campaign=Regeringsuppdrag&mtm_source=Regeringsuppdrag&mtm_medium=email

[Hamtad 20240417]
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delredovisas 30 november 2024 och vara klart ar 2025. E-halsomyndighetens
forslag, som beskrivs mer ingaende nedan, méjliggor att staten kan gora
kunskapsstodet for fysisk aktivitet tillgangligt digitalt for aktérer inom halso-
och sjukvardssektorn samt i andra sektorer.

Ett samarbete mellan myndigheterna sakrar langsiktig statlig foérvaltning och
ar en forutsattning for att detta 16sningsforslag ska vara mojligt att
genomfora, vilket redogjordes i E-halsomyndighetens delrapport?. Om
begreppen FaR, FYSS och eFYSS ska anvindas, behovs pa liknande satt en
langsiktig 16sning avseende varumarkena, vilket ingdr i Socialstyrelsens
uppdrag, se ovan.

2.2.1 Forslag om att digitalisera FYSS och annan kunskap om fysisk
aktivitet

Kunskapsstodet FYSS bestar av tva delar, en allman, del 1, och en
diagnosspecifik, del 2. FYSS tillhandahalls i dag i bokform och inkluderar del
1 och 2. eFYSS finns i digitalt format pa efyss.se och innehaller foretradesvis
del 2.

Del 1 innehaller kunskap och forskning om fysisk aktivitet i
sjukdomsprevention och sjukdomsbehandling. Det innehaller dven allmanna
rekommendationer for att identifiera individer med otillrécklig fysisk aktivitet
samt radgivning i det forebyggande arbetet.

De diagnosspecifika rekommendationerna i del 2 ar basen vid behandling av
sjukdomstillstdnd och bestar i dag av 35 diagnosomraden. YFA har i dag
avtal med Region Stockholm att tillhandahalla eFYSS nationellt. Avtalet
|6per ut sommaren ar 2026.

E-halsomyndigheten avser att utveckla och tillhandahalla en statlig digital
infrastruktur och en teknisk 16sning med Al-stod for att tillhandahalla hela
kunskapsstodet FYSS digitalt genom 6ppna grénssnitt (APl och webb). Det
mojliggor integration direkt i vardinformationssystem och andra applikationer
for att oka tillgangen till kunskap. Halso- och sjukvardspersonal och andra
som &r i behov av att nyttja kunskapsstodet i sin helhet, kan anvanda stodet i

2 E-halsomyndigheten (2023) Férstudie om statligt digitalt stod for fysisk aktivitet pa recept — en delrapport.
forstudie-om-ett-statligt-digitalt-stod-for-far-delrapport-1-okt-2023.pdf (ehalsomyndigheten.se) [Hamtad 2024-03-
30]

Slutrapport: Statligt digitalt stod for Fysisk aktivitet pa recept — en forstudie.

19 (58)


https://www.ehalsomyndigheten.se/globalassets/ehm/3_om-oss/rapporter/rapporter_regeringsuppdrag/forstudie-om-ett-statligt-digitalt-stod-for-far-delrapport-1-okt-2023.pdf

Diarienummer
2023/01237

eHalsomyndigheten

webb-format. Ett generativt Al-stod bidrar till att extrahera kunskap utifran
anvandarens behov. Aktoérer som vill integrera kunskapsstodet direkt i sina
vardinformationssystem far mojlighet att géra sa antingen genom
direktuppslag via API, eller genom inl&sning av fil-export.

Genom arbetet med att utveckla ett digitalt kunskapsstod erhaller
E-halsomyndigheten kunskap och erfarenhet som underlattar att i framtiden
kunna tillhandahalla infrastruktur for andra kunskapsstod i digital form.

Informationen i kunskapsstodet ska exporteras fran Socialstyrelsens
forvaltningssystem och overfors till E-halsomyndigheten. Kunskapsstodet
forvantas genomga revidering med nagra ars mellanrum och daremellan vara
statiskt, vilket foranleder att denna hantering kan vara manuell.
Socialstyrelsen forfattar och forvaltar innehallet efter Gverenskomna
gemensamma standarder och format som bygger pa det arbete och de verktyg
som de redan anvénder for exempelvis Férsakringsmedicinskt beslutsstod.?

| dagsléaget finns inga 6verenskomna standarder och format for hur
kunskapsstdd ska se ut, utan det behover arbetas fram. Néar detta finns pa plats
forfattar och forvaltar Socialstyrelsen kunskapsstddet i enlighet med
dverenskomna standarder och format.

En smidig digital integration har potential att tillgodose halso- och
sjukvardspersonalens behov av att enklare ordinera efter den nya nationella
mallen (se kapitel 2.1.2), genom att de kan dokumentera, f6lja upp och agera
enligt basta tillgangliga evidens avseende fysisk aktivitet. Detta gynnar
patienterna genom att fler FaR kan utfardas och &ven foljas upp enligt
metoden.

2.2.2 Tillgangliggora kunskapsstod via webb

Jamte tillhandahallande av kunskapsstodet via API och fil, behdver tillgang
via webb fortsatt vara mojligt. eFYSS finns som vi ndmnt ovan redan
tillgangligt via webben. For att sakerstalla kontinuitet i tillgangen till
kunskapsstodet ska det &ven gors tillgangligt i informationsdelen i
aktivitetskatalogen, se kapitel 2.3.6. Detta innebdr att anvédndare som annu
inte har tillgang till kunskapsstodet som en integrerad del av sitt
vardinformationssystem, fortsatt kan ta del av det via en webbldsning.

2 gocialstyrelsen (2020) Forsakringsmedicinskt beslutsstod. https://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/oppna-
data/forsakringsmedicinskt-beslutsstod/ [Hamtad 2024-04-30]
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Figur 3 Bild som beskriver koppling mellan Kunskapsstddsplattform och Aktivitetskatalog for
uppvisande av kunskapsstod i webbformat. Dessa beskrivs i kapitel 2.2 och kapitel 2.3.

2.2.3 Al som stod for att extrahera kunskap

I den tekniska plattformen ska ett generativt Al-stdd integreras for att
extrahera innehallet fran kunskapsstodet, vilket ska ge nytta for
myndigheterna, forskare och malgrupperna. E-halsomyndigheten har
genomfort en pilot som har visat att det ar mojligt.

| piloten anvéande E-hélsomyndigheten verktyget Chat GPT4 och fiktiva
patienter med ordinerade FaR for att undersoka om det ar mojligt att ge
patienterna forslag pa hur de kan lagga upp sin fysiska aktivitet i form av ett
traningsschema utifran ordinerad dos och mal, samt utifran sina egna
preferenser. Kallan till forslagen begransades till FYSS via chatbotten Dante-
Al?. Via en "FaR-ChatBot”, som tar fram individanpassade forslag pa fysisk
aktivitet i dialog med anvéndaren, har vi utforskat tre mojligheter via:

1. text
2. avatar med rostsyntes
3. videobaserat individanpassat traningsprogram

Resultatet av piloten visade att anvandaren behéver vara van vid att
prompta?®, en bestéllning eller instruktion till systemet, och kanna sig bekvam

% Dante-Al. https://www.dante-ai.com/ [Hamtad 2021-04-19]
% Promt, se vidare i Bilaga 1. Termer, begrepp och férkortningar.
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med séttet att interagera med en generativ Al. Eftersom invanare i allmanhet
annu inte ar vana vid det sattet att stalla fragor eller att interagera med
generativ Al, skulle tjansten i stallet behdva ett enkelt och intuitivt klickbart
granssnitt. Dar kan anvandaren besvara fragor genom att klicka pa olika
svarsalternativ i ett webbformular. Svaren ligger sedan till grund for en fraga
till bakomliggande Al som i sin tur ger forslag pa hur aktiviteten kan
genomforas. Kopplas dven Aktivitetskatalogen (se forslaget i kapitel 2.3) till
Al-tjansten, forvantas patienten kunna fa ett mervarde.

Vid en jamforelse mellan de tre olika Al-varianterna text, avatar med
rostsyntes och video, blev resultatet mer traffsékert vid anvéndning av
alternativen text och avatar med rostsyntes, eller en kombination av de bada.
Kan traningsschemat finnas tillgangligt i en ljudfil och via horlurar félja med
patienten ut pa exempelvis promenad, kunde det vara ett sétt for patienten att
bli inspirerad att fullfolja aktiviteten.

Aktivitetskatalog / Al

A

O & A Aktivitet
p
,1 @ Aktivitet —
Patient A Tréningsschema
Promptfilter N |m

Aktivitet

Figur 4. Bilden visar ett flodesschema for en aktivitetskatalog relaterad till artificiell intelligens (Al)
déar patienten kan fa forslag pa aktiviteter och traning.

| detta forslag om att digitalisera kunskapsstoéd om fysisk aktivitet, skulle ett
generativt Al-stéd liknande det som testades i piloten, kunna utvecklas och
gora nytta. Om myndigheten far uppdrag att ta fram ett sddant Al-stod
behdver arbetet genomforas utforskande for att skapa lardomar och formagor
om generativ Al. Exempelvis genom att géra noggranna juridiska analyser av
regelverk och underséka om en sadan tjanst ar en medicinteknisk produkt
eller ett nationellt medicinskt informationssystem?’ (NMI-system) med mera.
E-halsomyndigheten for en dialog med innovationsmyndigheten Vinnova om
ett tdnkbart utforskande samarbete.

2 Se forklaring av NMI i Bilaga 1 Termer, begrepp och forkortningar.
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2.2.4 Teknisk lésning

E-halsomyndigheten bor fa i uppdrag att utveckla en teknisk losning, en
plattform, med tillhdrande it-funktioner. Plattformen behéver ha funktioner
for att importera kunskapsstédet FYSS, eFYSS och andra underlag fran
Socialstyrelsen, Folkhalsomyndigheten och eventuellt andra organisationer.

Plattform for kunskapsstod

oo API-funktion R Exportfunktion ® Al-funktioner
@ Sakerhetsfunktioner @ Lagring i, Importfunktion

Figur 5. Schematisk bild 6ver Kunskapsstodsplattformen och dess funktionella innehall.

Plattformen behover ha tekniska funktioner for att kunna lagra och pa begéaran
tillhandahalla kunskapsstodet i strukturerad och maskinlasbar form, dels via
tjanstegranssnitt API, dels via fil-export. Detta méjliggor att kunskapsstodet
blir tillgangligt for integration i andra system. Exempel pa detta kan vara
integration direkt i de vardinformationssystem som ordinatérer anvander.

Utover den tekniska plattformen behdver myndigheten ta fram teknisk
dokumentation avseende utformning av API, filstruktur,
implementationsguide och annan stodjande dokumentation.

2.2.5 Konsekvenser for andra aktorer

E-halsomyndigheten tillhandahaller plattformen men ar beroende av tillgang
till innehallet fran andra aktorer. Darfor behéver Socialstyrelsen,
Folkhdlsomyndigheten och andra aktorer inratta forvaltning av de
kunskapsstod som ska digitaliseras, strukturera innehallet efter Gverenskomna
gemensamma standarder och format, som sedan exporteras fran deras
forvaltningssystem och overfors till E-hédlsomyndigheten.

Som ndmnts ovan i inledning av detta kapitel, har Socialstyrelsen i uppdrag
att sékerstalla att ett kvalitetssékrat kunskapsstod for fysisk aktivitet finns
tillgangligt for aktorer inom offentlig sektor. E-hdlsomyndighetens forslag
mojliggor alltsa att malet for Socialstyrelsens uppdrag nas och myndigheterna
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arbetar tillsammans for att detta ska bli mojligt. Det forutsatter dock att
E-halsomyndigheten far uppdraget att ta fram den digitala 16sningen.

2.2.6 Kostnadsberakningar

Tabell 2 visar uppskattade upparbetade kostnader for forslaget under de tre
forsta aren pa 19 miljoner kronor. E-hdlsomyndigheten bedémer att cirka 60
procent av upparbetad utveckling under det forsta aret kommer att
lanefinansieras och skrivas av under fem ar efter driftsattning. Finansiering
under hela avskrivningstiden behdver sékerstéllas och darfor ar det dnskvért
att samtliga medel erhalls forsta aret med majlighet att disponera dem for
avskrivningskostnader foljande ar.

Tabell 2. Kostnadsherakning for att utveckla och forvalta statligt digitalt stod for atkomst till kunskap

om FaR.
(Tkr) Ar1 Ar2 Ar3 Totalt
Utveckling 8 400 0 0| 8400
Forvaltning 0 2 600 2 000 4 600
Ovrigt (anpassning, licenser, drift) 2700 1800 1500 6 000
Total 11100 4 400 3500| 19000

Uppskattningen bygger pa foljande antaganden:

e Ar 1: kostnader for viss utredning och for att utveckla den tekniska
plattformen samt ta fram och fylla den underliggande
informationsstrukturen med innehall fran FYSS motsvarande fyra
heltidstjanster pa E-halsomyndigheten. Utover detta tillkommer
kostnader for upphandling och anpassning av ett
innehallshanteringssystem samt licens- och driftskostnader.

e Ar2-3: forvaltning av systemet motsvarande en heltidstjéanst pa
E-halsomyndigheten samt I6pande licens- och driftskostnader.

e Efter ar tre uppskattas arliga kostnader for drift och férvaltning till 3,5
miljoner kronor.

e Om fler kunskapsstdd blir aktuella i framtiden kommer ytterligare
kostnader uppsta.

2.2.7 Framtid och utveckling

Det finns en efterfragan inom vard- och omsorgssektorn av att
myndigheternas kunskapsunderlag, reglering och stod ska finnas tillgangliga i
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digitalt format via API for att integreras automatiskt i verksamhetssystem och
beslutsstdd, samt en myndighetsgemensam ingang via webbgranssnitt pa en
gemensam plats?8 29 30,

E-halsomyndigheten kan tillhandahalla en samordnad infrastruktur for
digitala kunskapsstdd med ett integrerat generativt Al-stdd for sektorn och
har lyft forslaget for vidare beredning i myndighetsgemensam samverkan.
Hé&r kan FaR-arbetet utgora ett pilotprojekt.

2.3 Statlig digital aktivitetskatalog for fysisk aktivitet

E-halsomyndigheten foreslar att myndigheten far i uppdrag att:

e tillhandahalla en statlig digital aktivitetskatalog for fysisk aktivitet
i digital form

e utveckla och tillhandahalla en statlig digital infrastruktur och en
teknisk 16sning med Al-stod for aktivitetskatalogen genom éppna
granssnitt (API och webb)

e i aktivitetskatalogen tillhandahalla anpassad information till
malgrupperna samt utbildning och annat material om fysisk
aktivitet vid sjukdomsprevention och sjukdomsbehandling

Kostnaden for E-halsomyndigheten beraknas till 34,4 miljoner kronor
over tre ar. Efter ar tre uppskattas arliga kostnader for drift och
forvaltning till 7,5 miljoner kronor.

I behovskartlaggningen, se kapitel 5, framkom att det framsta behovet av
digitalt stod hos alla tre malgrupper; hélso- och sjukvardspersonal, patienter

28 Regeringen (2016). Effektiv vard SOU 2016:2 Kap 14.6, sid 572 Ett nationellt halsobibliotek
https://www.regeringen.se/contentassets/42b0aef4431c4ebfo410b8ee771830eb/effektiv-vard---slutbetankande-av-
en-nationell-samordnare-for-effektivare-resursutnyttjande-inom-halso--och-sjukvarden_sou-2016-2.pdf [Hamtad
2024-04-17]

2 Regeringen (2017) Kunskapsbaserad och jamlik vard Forutsattningar for en larande halso- och sjukvard SOU
2017:28.

https://www.regeringen.se/contentassets/c8f0ef5cd4644a3e8d6169e8afdc7a90/sou_2017 48 kunskapsbaserad-och-
jamlik-vard-forutsattningar-for-en-larande-halso--och-sjukvard.pdf [Hamtad 2024-04-30]

3 E-halsomyndigheten (2023). Kunskapsstdd for e-hélsa for kommunal hélso- och sjukvard och socialtjénst.
https://www.ehalsomyndigheten.se/yrkesverksam/e-halsostod-till-kommuner/kunskapsstod-for-e-halsa/ [Hamtad
2024-04-17]
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och aktivitetsarrangdrer, ar en nationell digital aktivitetskatalog med statlig
infrastruktur som forvaltas av E-hdlsomyndigheten.

Aktivitetskatalogen ar till for bade patienter och forskrivare for att stodja
genomforandet av ordinerad fysisk aktivitet. Den &r &ven en plats dar
aktivitetsarrangdrer som tillhandahaller FaR-anpassade aktiviteter kan synas.
Darfor foreslar E-halsomyndigheten att myndigheten far i uppdrag att
utveckla och tillhandahalla en nationell digital aktivitetskatalog.

2.3.1 Effektivisering genom samordning och gemensam katalog

En nationell digital aktivitetskatalog innebar fordelar nar det géller
effektivisering och kostnadsbesparing for regioner, kommuner och privata
vardgivare. | dag tillhandahaller i stort sett varje region eller kommun egna
utvecklade aktivitetskataloger i tryckt form, digitalt tillgangliga PDF: er pa
webben eller i nagra fall lokalt utvecklade digitala system som forvaltas
enskilt.

Det finns ingen nationell samordning, gemensamt upplégg eller gegmensamma
overenskomna kvalitetskrav. Regionerna underhaller sina egna system, som i
flera fall, enligt deras egna bedémningar, behdver uppdateras tekniskt.
Déremot forekommer samverkan mellan de olika regionerna,

Natverket halsoframjande halso- och sjukvard (HFS-natverket) och med
YFA, Folkhdlsomyndigheten, Socialstyrelsen samt E-hdlsomyndigheten.
Detta samarbete vill myndigheterna fortsatta att arbeta med vid utvecklingen
av FaR. Figur 7 visar pa en dvergripande niva hur processen kan komma att
se ut.

Profession

o 6 208, B

Arrangor FaR- li' @ lil N
samordnare

Aktivitetskatalog Patient

Figur 6 Flodesschema som schematiskt beskriver processen fran arrangor till patient.

Genom att centralisera infrastrukturen och forvaltningen av de digitala
systemen till staten, frigdrs véardefulla resurser. Regionernas och
kommunernas resurser kan i stallet anvéndas for att engagera fler
aktivitetsarrangOrer samt sékerstalla att de aktiviteter som erbjuds ar
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tillgangliga och anpassade till patienternas behov. De aktivitetsarrangtrer
som erbjuder aktiviteter i flera regioner eller finns tillgangliga helt digitalt,
och darmed ar tillgangliga for patienter éver hela landet, behéver samordnas
nationellt.

2.3.2 Regionala FaR-samordnare som nyckelakttrer

De flesta regioner har i dag en FaR-samordnare, FaR-ledare eller nagon
liknande funktion. De har mangarig erfarenhet av, och kunskap om, att arbeta
med aktivitetskataloger samt kdnnedom om vad som fungerar bra eller
mindre bra med administrationen av katalogen och for patienter som
ordinerats FaR.

Eftersom det finns stora skillnader i behov och arbetssétt dver landet, behdver
myndigheterna, regionerna och HFS-nétverket na konsensus om vad som
behdver vara gemensamt och vad som kan vara regionalt anpassat,
exempelvis vad géller utbildningar och kvalitetssakring av
aktivitetsarrangorer.

| dialogerna med Socialstyrelsen, Folkhdalsomyndigheten, regionerna,
Sveriges kommuner och regioner (SKR), HFS-natverket och referensgruppen
med FaR-samordnare, har vi kommit 6verens om att en eventuell utveckling
av katalogen ska genomforas i en arbetsgrupp och sedan férankras med en
referensgrupp. Med detta arbetssatt kan vi ta vara pa all den kunskap som
finns och bygga aktivitetskatalogen och arbetsmetoderna utifran den
erfarenheten.

Processen for regioner och aktivitetsarrangorer ska inledas med en
registrering av en intresseanmalan for att bli arrangérer av FaR-aktiviteter
som anger vilken region de verkar inom, se figur 8 pa nasta sida.

FaR-samordnaren i den angivna regionen beddmer om arrangdren uppfyller
kraven utifran de nationellt 6verenskomna kriterierna for att inga i
aktivitetskatalogen. Vid ett godk&nnande anger arrangdren standardiserad
detaljerad information om den aktuella aktiviteten. FaR-samordnaren har det
slutliga ansvaret att avgora om aktiviteten ar lamplig att inga i katalogen

Registreringen av arrangorer som verkar i hela landet och/eller finns
tillgangliga digitalt utan geografisk tillhorighet i en region, foljer samma
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process. En sadan godkannandeprocess ska hanteras av en eller flera regioner
som har avtal med E-halsomyndigheten.

Arrangoren anmadler intresse for att publicera sina
D_ aktiviteter genom att ange kontaktuppgifter,
inklusive region i aktivitetskatalogen.

:Q Arrangéren bedoms av regionens FaR-samordnare
— baserat pa arrangdrens uppgifter.

E— Vid godkannande tilldelas arrangéren lank till ett

@ m—

@ m— webbformular for att ange aktivitetsuppgifter.

D Samordnaren granskar aktivitetsinformationen och vid
godkédnnande publicerar den i aktivitetskatalogen.

Figur 7 En schematisk bild om hur processen for regioner och aktivitetsarrangorer att registrera
aktiviteter i Aktivitetskatalogen kan komma att se ut.

2.3.3 Utbudet blir mer tillgangligt for anvandare

Aktivitetskatalogen ska bli en nationell plattform med regional och lokal
information som maojliggor for patienter att hitta relevanta aktiviteter,
anpassade till individuella behov.

Aktivitetsarrangdrerna tillhandahaller detaljerad information om erbjudna
aktiviteter sd att patienterna kan filtrera och hitta aktiviteter som inte bara
ligger geografiskt nara dem, utan ocksa kanns inspirerande och motiverande
att delta i, se figur 9. Denna patientcentrerade ansats stérker individens
mojligheter att engagera sig i halsoframjande aktiviteter som Gverensstammer
med personliga preferenser och behov.

Aven helt digitala aktorer kan vara till fordel for patienter som till exempel
bor pa mindre orter eller for dem som av olika skal foredrar att utfora
aktiviteter pa egen hand, pa valfri plats och tid. Genom att erbjuda tillgang till
digitala traningsalternativ kan patienter hitta skraddarsydda I6sningar som
passar unika behov och omstandigheter, vilket 6kar sannolikheten for att
patienter genomfor sin ordinerade fysiska aktivitet.
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Aktivitetskatalog / filter

QO A o
©—>,<@—>&

Patient Promptfilter Aktivitet

Figur 8 Flodesschema som visar hur en patient anvénder filter for att vélja en aktivitet i en
aktivitetskatalog.

En stor del av patienterna genomfor sin ordinerade fysiska aktivitet som
promenader i naromradet. Genom att inkludera kommunala utegym,
halsostigar, vandringsleder och parker i aktivitetskatalogen, podngteras
ytterligare nyttan av ett platsbaserat sokverktyg. Sokfunktionen ska baseras
pa patienternas geografiska position, snarare an strikt kommun- eller
regiontillhcrighet. Patienterna kan da upptacka och utnyttja de resurser som
finns i deras omedelbara nérhet eller inom ett praktiskt avstand.

Genom att fa tillgang till en bred och varierad katalog med aktiviteter skapas
ocksa mojligheter for patienter att utforska nya former av rérelse och fysisk
aktivitet som de kanske inte tidigare 6vervégt. Detta kan enligt regionerna
bidra till att de genomfor och uppnar malen med sin ordinerade fysiska
aktivitet. Exempel pa filteralternativ ar fysisk tillganglighet, beskrivning av
aktiviteten, om den &r ledarledd eller anpassad till patienter med ordinerad
fysisk aktivitet, anpassad for aldre eller familjer, traningsform sasom
kondition, styrka, balans eller rérlighet samt om intensiteten ar 1ag, mattlig,
hog och sa vidare.

Aktivitetskatalogen kommer att vara 6ppen, utan inloggning, sa den blir
mojlig att anvénda dven for andra &n patienter.

2.3.4 Jamlikhet 6ver landet

I och med att alla regioner och kommuner ska kunna anvédnda samma digitala
aktivitetskatalog, blir innehallet presenterat pa ett standardiserat gemensamt
satt. Pa sa satt far patienter 6ver hela landet en jamlik tillgang till aktiviteter
och stod som utgar fran patientens behov och var hen befinner.
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2.3.5 Etiska 6vervaganden om patients egenregistrering

E-halsomyndigheten bedomer att staten i dagslaget inte bor hantera data fran
patienter som har registrerat sin genomforda fysiska aktivitet. Istéllet ar det
hélso- och sjukvarden, som &r medicinskt ansvarig, som ska hantera
patientens egenregistrering enligt gallande lagar. | dag finns det lIdsningar pa
marknaden som hanterar detta och som uppfyller kraven for séker digital
kommunikation®!.

2.3.6 Samlad kunskap, utbildningar och andra stéd om FaR

E-halsomyndigheten foreslar att anpassad information till malgrupperna om
FaR bor finnas i aktivitetskatalogen. Det géller kunskapssttd, utbildningar
och annat material om fysisk aktivitet vid sjukdomsprevention och
sjukdomsbehandling samt FaR-metoden.

Vidare foreslar E-halsomyndigheten att aktivitetskatalogen ocksa ska vara en
ingang till digitalt kunskapsstod om fysisk aktivitet, vilket beskrivs narmare i
kapitel 2.2. Aktivitetskatalogen bor dven vara lankad fran webbplatser hos
regioner, kommuner, myndigheter, patientféreningar, 1177.se med flera.

2.3.7 Teknisk Idsning

Externa anvandare i I6sningen &r regionernas FaR-samordnare. De ska via
inloggning kunna administrera kataloginnehall i I6sningen, godkéanna
forfragningar fran arrangérer och hantera aktiviteter. FaR-samordnare
behdver kunna knytas till en specifik gruppering (exempelvis "Region
Kalmar 1an"), sa att de enbart kan administrera innehall for denna grupp.

Interna anvandare i 16sningen ar medarbetare pa E-halsomyndigheten som
dels ska kunna lagga upp externa anvandare, administrera
arrangorer/aktiviteter, dels kunna redigera det allméanna innehallet.

Aktivitetskatalogen foljer en tydlig innehallsstruktur med omraden,
arrangorer och aktiviteter, se figur 10. Den allmanna innehallsdelen ar tankt
att innehalla standardiserat webbinnehall.

31 Socialstyrelsen och E-halsomyndigheten (2018/2021/2023). Juridiskt stéd for dokumentation.
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/juridiskt-stod-for-
dokumentation/kommunicera-over-internet-eller-andra-oppna-nat/ [Hdmtad 20240326]
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Aktivitetskatalog
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Sékerhetsfunktioner  [§) Lagring e API-funktion

Figur 9 Schematisk bild 6ver Aktivitetskatalogen och dess funktionella innehall

Innehallet i aktivitetskatalogen ska tillhandahallas dels som webbinnehall,
men aven via API. Detta for att mojliggora att informationen i katalogen blir
tillgangligt for andra andamal. Exempel pa detta kan vara om en region vill
tillhandahalla information fran katalogen pa regionens egna webbplats eller
for apputvecklare att utveckla nya e-tjanster.

E-halsomyndigheten avser ocksa att koppla aktivitetskatalogen till den
generativa Al-tjansten som beskrivs i kapitel 2.2.3 for att ge patienten ett
battre stod att koppla féreslagna aktiviteter till aktivitetsarrangorer,
naturomraden eller kommunala omraden for fysisk aktivitet.

2.3.8 Forvaltning av katalogen

Aktivitetskatalogen ar ett langsiktigt atagande som forvantas ha en mangarig
livscykel. Aven efter att det initiala arbetet med att bygga och etablera
katalogen ar avklarat, behdver katalogen forvaltas over tid. Dels kommer viss
anvandarhantering kravas allt eftersom regionernas FaR-samordnare byts ut.
Dels kommer det finnas behov av att kunna svara pa fragor och eventuell
teknisk felsokning, teknisk support, rattningar, uppdateringar, samt
uppgradering av tekniska miljoer och mjukvara for livscykelhantering.

2.3.9 Konsekvens for andra aktorer

Regionerna behover sakerstélla att funktionen FaR-samordnare finns pa plats,
nagot som de flesta har redan i dag. FaR-samordnaren ska facilitera innehallet
i aktivitetskatalogen, samt fa ett kvalitetsansvar och en inloggning i
E-hélsomyndighetens system. Forslaget innebér att det arbete och forvaltning
som regionerna gor i dag med att publicera regionala och lokala
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aktivitetskataloger tas bort. Darfor berdaknar myndigheten att forslaget inte
medfor en merkostnad.

Kommunerna behover ocksa bidra till katalogens innehall eftersom de
tillhandahaller viktiga delar som exempelvis motionsspar, simhallar, utegym,
idrottsanlaggningar och mojligheter till friluftsliv. Har behdver samarbete
upprattas mellan kommuner och regioner. Daremot stéller inte myndigheten
krav pa att en sarskild funktion inréttas hos kommunerna.

Aktivitetsarrangorer, foreningar med flera som erbjuder fysisk aktivitet far
mojlighet att ingd i katalogen om de uppfyller de kvalitetskrav som kommer
att galla, se kapitel 2.3.2.

2.3.10 Koppling till andra uppdrag inom E-hélsomyndigheten

E-hé&lsomyndigheten arbetar med regeringsuppdrag som forutsétter fler
register som ska fungera som kataloger, vilka hanterar aktérer utanfor halso-
och sjukvard samt socialtjanst.

Det galler till exempel Fritidskort for barn och unga®? (52023/01303). Aven
detta uppdrag handlar liksom FaR-uppdraget om halsofrdmjande insatser.
Fritidskortet forutsétter en katalog 6ver foreningar inom idrott, kultur,
friluftsliv och annat féreningsliv som ska administreras av FOrsékringskassan.

Regeringsuppdraget Nationell katalog éver vardgivare och utforare av
socialtjanst®® (52023/02118) utreder ocksa en katalog Gver organisationer.
Den struktur som tas fram ar generell for att vara applicerbar pa
organisationer, verksamhet och tjanster som ar andra an vardgivare och
utforare av socialtjanst.

Trots att dessa katalogers malgrupper, innehall och tekniska utformning
skiljer sig at, avser E-halsomyndigheten ta till vara potentiella
synergieffekter.

E-halsomyndighetens uppdrag Forslag till fardplan for en nationell digital
infrastruktur for halso- och sjukvarden®* (52023/02108) beskriver forslag pé&
hur staten kan ta ansvar for den nationella digitala infrastrukturen foér halso-

%2 E-halsomyndigheten. Fritidskort fér barn och unga. https://www.ehalsomyndigheten.se/om-
oss/regeringsuppdrag/fritidskort/ [Hdmtad 2024-03-31]

33 E-halsomyndigheten. (2024) Nationell katalog dver vardgivare och utférare av socialtjanst.
https://www.ehalsomyndigheten.se/om-oss/regeringsuppdrag/nationell-vard-och-omsorgsgivarkatalog2/ [Hamtad
2024-03-31]

3 E-halsomyndigheten. (2024) Forslag till fardplan for en nationell digital infrastruktur for varden.
https://www.ehalsomyndigheten.se/om-oss/regeringsuppdrag/forslag-till-fardplan-for-en-nationell-digital-
infrastruktur-for-varden/ [Hamtad 2024-04-20]
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och sjukvarden. FaR-uppdragets losningsforslag kopplar till fardplanen med
forslag om statlig nationell infrastruktur och en funktion for stéd och styrning
bland annat for semantik.

2.3.11 Kosthadsberakningar

Tabell 3 visar uppskattade upparbetade kostnader for forslaget om en
aktivitetskatalog under de tre forsta aren pa 34,4 miljoner kronor.
E-hélsomyndigheten beddmer att cirka 60 procent av upparbetad utveckling
forsta aret kommer att lanefinansieras och skrivas av under fem ar efter
driftsattning. Finansiering under hela avskrivningstiden behdver sékerstéllas
och darfor ar det onskvart att samtliga medel erhalls forsta aret med mojlighet
att spara dem for avskrivningskostnader foljande ar.

Tabell 3 Kostnadsberakning for att utveckla en statlig Aktivitetskatalog

Tkr Ar1 Ar2 Ar3 Totalt
Utveckling 16 800 0 0 16 800
Forvaltning 500 6200 6 000 12 700
Ovrigt (licenser, drift och

kommunikationsinsatser) 1700 1700 1500 4900
Total 19 000 7 900 7 500 34 400

Uppskattningen bygger pa foljande antaganden:

e Ar 1: kostnader for att utveckla den tekniska plattformen, ta fram den
underliggande informationsstrukturen och stédja FaR-samordnare att
fylla katalogen med innehall uppskattas till motsvarande nio
heltidstjanster pa E-halsomyndigheten. Ut6ver detta tillkommer
kommunikator 20 procent och medel for kommunikationsinsatser
samt motsvarande licens- och driftskostnader.

e Ar2-3: forvaltning av systemet motsvarande tre heltidstjénster p&
E-halsomyndigheten samt oférandrade licens- och driftskostnader.

e Efter ar tre uppskattas arliga kostnader for drift och forvaltning till 7,5
miljoner kronor.

e Vid vidareutveckling av katalogen tillkommer ytterligare kostnader ar
tva och framat, vilket inte &r inrdknat i denna redovisning.
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2.3.12 Framtid och utveckling — halsoappar for fysisk aktivitet

E-hédlsomyndigheten ser att Aktivitetskatalogen i framtiden kan bli mojlig att
anvanda for fler andamal. Har beskriver vi helt kort en mojlighet for
halsoappar i framtiden.

E-hédlsomyndigheten arbetar tillsammans med bland annat Lakemedelsverket
for att se over forutsattningarna for saker, mer jamlik tillgang till, okad
anvandning och kvalitetssakring av halsoappar® 3. Det finns i dag ingen
samlad bild av vilka CE-markta medicintekniska produkter som finns pa
marknaden.

E-hélsomyndigheten beddmer att en mojlig utveckling i framtiden dr att gora
halsoappar om fysisk aktivitet tillgdngliga i aktivitetskatalogen via en app-
katalog. Syftet ar dels att vara ett stod for patienten att egenmonitorera sin
aktivitet, dels att vardgivarna ska kunna anvanda appar i samarbete med
patienten. Ingen data ska dock insamlas av nagon myndighet, se kap 2.3.5.

% E-halsomyndigheten (2022) Halsoappar — forutsattningar och anvandning. halsoappar---forutsattningar-och-
anvandning.pdf (ehalsomyndigheten.se) [Hdmtad 2024-04-17]

% |_akemedelsverket och E-halsomyndigheten (2023) Forstudie infér framtagandet av en nationell lagesbild 6ver
tillgangen till 1akemedel och medicintekniska produkter. Férstudie infor framtagandet av en nationell lagesbild 6ver
tillgéngen till 1akemedel och medicintekniska produkter (ehalsomyndigheten.se) Hamtad 2024-04-17]
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3 Juridiska forutsattningar for digitalt stod for
FaR

Enligt den sa kallade legalitetsprincipen maste myndigheters verksamhet ha
stod i rattsordningen®’. E-halsomyndigheten behéver darfor uppdrag for att
kunna tillhandahalla digitalt stod for FaR enligt forslag i kapitel 2. Uppdraget
kan forslagsvis framga av myndighetens instruktion, eftersom det skulle vara
fraga om ett langsiktigt uppdrag.

3.1 Personuppgifter i de foreslagna lésningarna

Det digitala stodet kan komma att hantera vissa personuppgifter. Det kan till
exempel vara inloggningsuppgifter, kontaktuppgifter till kontaktpersoner hos
aktivitetsarrangorer eller forfattares namn till vissa texter i kunskapsstoden,
exempelvis FYSS.

Det behdver utredas ndrmare vem som ska vara personuppgiftsansvarig for de
olika behandlingar av personuppgifter som kan komma att genomféras genom
myndighetens forslag till I6sning. Om E-halsomyndigheten ska vara
personuppgiftsansvarig krévs att myndigheten har en rattslig grund for
personuppgiftsbehandlingen enligt dataskyddsforordningen. Den rattsliga
grunden skulle i sa fall kunna vara att behandlingen &r nédvandig for att
utfora en uppgift av allmént intresse, som ar faststélld i exempelvis
instruktionen enligt vad som foreslas ovan. Om i stéllet andra parter, till
exempel Socialstyrelsen eller vardgivarna, ska vara personuppgiftsansvariga
far E-hdlsomyndigheten rollen som personuppgiftsbitrade. | sa fall behver
ett personuppgiftsbitradesavtal upprattas mellan parterna.

Nagon ytterligare forfattningsreglering av personuppgiftsbehandlingen borde
enligt myndighetens initiala bedémning inte krdvas, men det bor utredas
ytterligare om myndigheten far i uppdrag att utveckla l6sningen.

37 Sveriges Riksdag, (2017) Forvaltningslagen (2017:900). 1 kap. 3 § regeringsformen och 5 § forsta stycket.
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forvaltningslag-
2017900_sfs-2017-900/ [Hamtad 2024-04-20]
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3.2 Behov av 6verenskommelser

E-halsomyndigheten, Socialstyrelsen och Folkh&lsomyndigheten behtver
inga en 6verenskommelse som reglerar parternas ansvar, kostnader och olika
krav avseende anvandning nér det géller kunskapsstodet. Myndigheten
kommer vidare att upprétta avtal eller allménna villkor som reglerar
anvandningen av kunskapsstddet respektive aktivitetskatalogen.

3.3 Behov av bemyndigande pa sikt

E-halsomyndighetens forslag om standardiserad och strukturerad information
om ordination av fysisk aktivitet bygger pa frivillighet for aktérerna. Om den
efterstravade effekten inte uppnas, kan det pa sikt medfora ett behov av ett
bemyndigande att meddela tvingande skyldigheter for ansvariga aktorer i
foreskrifter.

Vid arbetet med att utveckla och tillhandahalla 16sningen kommer ytterligare
juridiska fragor, sasom till exempel anslutning, avstangning och avgifter, att
behdva utredas. Dessa fragor kan komma att krava vissa
forfattningsandringar.
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4  Kommunikation och dialog

Kommunikation och dialog med de som berérs av myndighetens forslag har
varit en drivande kraft i arbetet med forstudien. Syftet har dels varit att forsta
de behov som finns och lyssna pa malgruppernas kunskap och erfarenheter,
dels for att ha transparens i uppdraget. De malgrupper och organisationer som
har deltagit har darigenom bidragit till resultatet.

Deltagare har bland annat varit systemleverantorer, aktivitetsarrangorer,
professionsforbund samt patient- och anhdrigférbund. | dessa dialoger har ett
femtiotal personer deltagit, bade man och kvinnor, med en 6vervagande del
av kvinnor mellan 40 — 65 ar, vilket speglar de som arbetar inom omradet.

Vi har dven genomfort flera studiebesdk och lyft uppdragets arbete pa
E-halsomyndighetens webbplats och pa LinkedIn. Kommunikationsinsatserna
har bidragit till att 6ka k&nnedomen om uppdraget och hjélpt till att skapa en
positiv och framatdrivande diskussion om I6sningar med malgrupperna.

4.1 Lansering och implementering

Inom uppdraget blir kommunikation och samarbete med SKR,
Vardforetagarna, professionsforbund, patientorganisationer, regioner,
kommuner, HFS-nétverket, YFA med flera och berérda myndigheter centralt.
Riktade insatser och budskap till de tre 6vergripande malgrupperna &r
avgorande for att na framgang;

e patienter som far ett FaR ordinerat
e hilso- och sjukvardspersonal som ordinerar fysisk aktivitet
e aktivitetsarrangdrer som anordnar aktiviteter

Nyckeln i kommunikationsarbetet &r samarbete och att anvanda
myndighetens befintliga kanaler, kontaktvégar och natverk.

Syftet med kommunikationsinsatserna ar att skapa kannedom om digitala
kunskapsstod och aktivitetskatalogen, hur malgrupperna hittar informationen
samt pa vilket sétt de digitala stoden stodjer deras arbete med att framja fysisk
aktivitet. Malet &r att 6ka vardens anvandning av FaR och arbeta for att det
blir mer likvardigt for patienter 6ver hela landet.
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5 MaAlgruppernas behov

| E-halsomyndighetens delrapport om FaR®® beskrevs arbetet med
behovsanalysen mer ingaende. | denna slutrapport presenteras resultatet av
behovsanalysen och malgruppernas behov, vilket ligger till grund for de
I6sningar vi foreslar i kapitel 3.

5.1 Malgruppernas behov av digitala stod

Har beskriver vi behov hos malgrupperna, det vill sdga patienter, halso- och
sjukvardspersonal samt aktivitetsarrangorer. Saval deras allméanna behov nar
det galler FaR-metoden, som deras behov av digitala stod.

5.1.1 Patienternas behov

Patienter som har fatt FaR ordinerat har behov av att kunna hitta, genomféra
och integrera fysisk aktivitet i vardagen. De upplever ofta utmaningar som
bidrar till att det ar svart att uppna varaktiga livsstilsforandringar.
Utmaningarna kan bero pa strukturella och individuella faktorer, sasom hélso-
och sjukvardens tillganglighet och hantering av FaR, utbudet av lampliga
aktiviteter och infrastruktur i naromradet, socioekonomiska faktorer,
personliga intressen, rorelsevana, funktionsvariationer och sa vidare.

Digitala stdd har potential att kunna gora det enkelt for patienter att hitta
arrangorer, aktiviteter och anlaggningar. Vissa regioner har redan i dag
sokbara digitala aktivitetskataloger, men det finns behov av en nationell
digital katalog som &r kvalitetssakrad, uppdaterad och som tacker hela landet.
Det finns regionala skillnader i hur FaR metoden tillampas och darmed vilka
patienter som erbjuds FaR. Statligt digitalt stdd som bidrar till 6kad
standardisering kan bidra till 6kad jamlikhet for patienter.

Genom att bygga upp patientens kunskap, sjalvfortroende och motivation
okar sannolikheten att hen paborjar fysisk aktivitet. Vissa regioner erbjuder
digitala hilsosamtal®® och nagra aktivitetsarrangérer erbjuder digitala

3 E-halsomyndigheten (2023) Forstudie om statligt digitalt stod for fysisk aktivitet pa recept — en delrapport.
forstudie-om-ett-statligt-digitalt-stod-for-far-delrapport-1-okt-2023.pdf (ehalsomyndigheten.se) [Hdmtad 2024-03-
30]

% Se exempelvis Halsocoach online som &r en digital och kostnadsfri tjanst for alla som &r 16 ar eller aldre och bor
inom Vastra Gotalandsregionen. https://www.vgregion.se/f/regionhalsan/expertenheter/halsocoachonline/ [Hamtad
2024-04-20]
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aktiviteter och stod direkt till patienter med ordinerat FaR. En
aktivitetskatalog kan cka patienternas tillgang till vagledning och coachning.

Utvecklingen av bérbara sensorer, kroppsburen teknik, samt halso- och
traningsappar gar fort. De har potential att underlatta patientens planering,
genomfdrande och monitorering av sina aktiviteter. Forskning visar att dessa
typer av stod kan gynna fysisk aktivitet, men att det krdvs mer forskning for
att utvardera om effekterna dven galler patienter med olika nivaer av digital
halsolitteracitet samt om effekterna héller i sig over tid.*° 41

Idag far patienten sitt ordinerade FaR utskrivet pa papper som &r latta att
tappa bort eller forstdra av misstag. Intyget behdver de dels for att lasa vad de
ska gora och uppna, dels for att visa aktivitetsarrangdrer for att fa stod, hjalp
samt eventuell rabatt. Genom att digitalisera ordinationen som ett nationellt
digitalt intyg, kan patienten ha det tillgangligt i sin digitala brevlada, i
mobilen eller pa 1177.se.

5.1.2 Halso- och sjukvardpersonalens behov

Generella utmaningar for halso- och sjukvardspersonal ar tidsbrist och
undermaliga it-system och processer for ordination, dokumentation samt
uppfdljning av patienter med FaR. Kunskapsldget om FaR som metod och
incitament for att ordinera eller folja upp FaR ar ocksa en utmaning. De har
behov av tidsbesparande it-stod och av avlastning med att stotta de patienter
som har stérst behov, exempelvis via aktorer utanfér halso- och sjukvarden
sasom aktivitetsarrangorer.

Manga upplever att administrationen och dokumentationen som ar kopplad
till ordinationen ar kranglig och tidsodslande. Arbetet kraver manuell
registrering, oklar kodning och utskrift av ordinationen pa papper. Genom
battre journalmallar, integrerat beslutsstod och 6kad digital hantering skulle
administrationen minska.

Personal som arbetar med uppféljning har behov av digitala stéd som kan
effektivisera och forenkla uppféljningen av patienten. Exempel pa utmaningar

40 E-halsomyndigheten (2023) Forstudie om ett statligt digitalt stod for Fysisk aktivitet p&

Recept. Delrapport. Sid 9. forstudie-om-ett-statligt-digitalt-stod-for-far-delrapport-1-okt-2023.pdf
(ehalsomyndigheten.se) [Hamtad 2024-04-20]

41 Romeo A, Edney S, Plotnikoff R, Curtis R, Ryan J, Sanders I, Crozier A, Maher C. Can Smartphone Apps
Increase Physical Activity? Systematic Review and Meta-Analysis, J Med Internet Res 2019;21(3):e12053
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ar svarigheten att hitta tid for uppféljande samtal, liksom att uppféljningar
faller bort eller inte genomfors pa grund av glomska eftersom dagens system
inte stodjer paminnelser for att boka in uppféljande samtal. Det finns dock
digitala stod pa marknaden for vardgivare som kan bidra till att effektivisera
uppfoljningsprocessen.

Samordnande personal har behov av digitala stod som kan bidra till att
utvardera och hoja kvaliteten pa aktivitetskataloger. For FaR-samordnare ar
aktivitetskatalogen ett viktigt verktyg, men de saknar stdd i sitt arbete med att
avgora vilka aktiviteter som ska inga, utvardera kvalitet och forvalta
systemet. De har behov av statligt digitalt stéd som kan hjalpa dem med
format och innehall for att uppratthalla jamnare kvalitet nationellt. Dessutom
behéver den samordnande personalen tillgang till forbattrad statistik for
verksamhetsutveckling. Digitala stod underlattar korrekt kodning av atgarder,
vilket i sin tur 6kar kvaliteten pa statistiken om FaR, bade pa regional och
nationell niva. Detta skapar battre forutsattningar for utvecklings- och
forbéattringsarbete. Uppfoljning av FaR inom elevhalsan ar ett sarskilt
utmanande omrade som kraver fler insatser.

5.1.3 Aktivitetsarrangorers roll och behov

Aktivitetsarrangorer, exempelvis sport-, tranings- och gymverksamheter, ar
olikartade och organiserar sig pa olika satt. Generellt har de behov av
langsiktiga affarsmodeller for att kunna erbjuda och utveckla aktiviteter av
god kvalitet till patienter med FaR.

For att kunna stédja patienterna kravs tid, kunskap och bra bemétande, men
ocksa samarbete med hélso- och sjukvarden och da ofta via en FaR-
samordnare i kommunen eller i regionen. | nagra delar av landet finns
upparbetade samarbeten dar arrangdrer genomgar utbildningar och tar fram
riktade erbjudande till FaR patienter. | andra delar av landet &r samarbetet
mindre utvecklat.

FOr vissa patienter med FaR kan aktivitetsarrangorer spela en avgorande roll
for att genomfora fysisk aktivitet, att fortsatta att rora sig eller att fa stod.

Arrangorer har behov av nationellt digitalt stod som skapar langsiktiga
forutsattningar for att utveckla verksamheten for patienter. En statlig digital
aktivitetskatalog kan standardisera beskrivning av utbud och mojligg6ora en
effektivare matchning mellan aktivitetsarrangorer och patienter med FaR.
Detta skulle sannolikt gynna samtliga malgrupper inom FaR.

Slutrapport: Statligt digitalt stod for Fysisk aktivitet pa recept — en forstudie.
40 (58)



Diarienummer
2023/01237

eHalsomyndigheten

5.2 Digitala stod for FaR bidrar till God vard

Utifran ovanstaende behovsanalys och utifran den férandring som pagar inom
hélso- och sjukvard bedomer E-halsomyndigheten att vart férslag om ett
statligt digitalt stod for FaR skulle bidrar till en God vard*? 43, Kriterierna for
God vard baseras pa internationella erfarenheter och har koppling till OECD:s
ramverk for uppfoljning av hélso- och sjukvardssystemet**,

E-halsomyndigheten beddmer att vart forslag bidrar till en God vard pa
foljande satt:

e Personcentrerad vard: patienten involveras aktivt i sin egen vard, genom
att hen far en individuellt anpassad ordination av fysisk aktivitet utifran
sina forutsattningar och behov som ér tillganglig digitalt. Patienten
involveras aven genom att ha tillgang till aktiviteter och forslag i
aktivitetskatalogen. Detta framjar patientens delaktighet och ansvar for
sin hélsa.

e Kvalitet och sakerhet: FaR bygger pa kunskap och rekommendationer
for fysisk aktivitet som finns tillgangliga digitalt i
vardinformationssystemet hos den som ordinerar FaR. Insatsen ar
saledes av hog kvalitet och minskar darmed risken for skador genom att
anpassa aktiviteterna efter patientens forutsattningar och behov. Det
digitala stodet erhalls av en myndighet som kan sékerstélla robusthet
och sékerhet.

e Kontinuitet och samordning: FaR ingar i patientens vardplan och ska
foljas upp och anpassas inom rimlig tid. Genom standardiserad och
strukturerad dokumentation som kan utbytas digitalt blir detta mojligt.

e Tillganglighet: Genom att erbjuda FaR som en del av hélso- och
sjukvarden blir fysisk aktivitet mer tillgangligt for patienter, oavsett
socioekonomisk bakgrund eller geografisk plats. Den statliga

“2 Socialstyrelsen (2009) Nationella indikatorer for God vard.
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2009-11-5.pdf
[Hamtad 2024-04-20]

43 Socialstyrelsen (2023). Tillampning av digital vard i regionerna. En kartldggning.
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2023-9-8711.pdf [Hamtad
2024-04-20]

4 Socialstyrelsen. (2021) En indikatorbaserad uppféljning for saker vard.
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2021-9-7552.pdf [Hamtad
2024-04-20]
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aktivitetskatalogen ar standardiserad, strukturerad och finns tillganglig i
hela landet.

e Effektiv resursanvéndning: Fysisk aktivitet bidrar till positiva effekter
pa saval somatisk som psykiska hélsotillstand och kan minska behovet
av medicinsk behandling for vissa tillstand. Detta bidrar till en
effektivare resursanvandning inom varden. Nar myndigheterna
underlattar dokumentation och kunskapsstoden blir digitala lagger det
grunden for en effektiv vard. En statlig aktivitetskatalog mojliggor for
regionerna att fokusera pa innehall i stéllet for teknik och de kan
darigenom stodja patienterna att genomfora fysisk aktivitet.

5.3 Sammanfattande behov av digitala st6d for FaR

Bade patienter och vardpersonal vittnar om att ansvaret efter det
personcentrerade samtalet och ordinationen av FaR snabbt évergar till
patienter, &ven om de kan beh6va mer stod for att komma igang. Patienter kan
darfor uppleva att de lamnas ensamma i ”’glappet” mellan samtalet och
ordinationen av FaR och fram till dess att de paborjar nagon fysisk aktivitet.
Digitala stod har potential att hjalpa patienter att komma igang och fortsétta
med fysisk aktivitet utan att ytterligare belasta hélso- och sjukvarden.

Uppdraget syftar till att 6ka forskrivning, féljsamhet och uppféljning av FaR.
Sammantaget finns det behov av ett statligt digitalt stdd som tillgodoser olika
aktorers behov och som bidrar till att minska utmaningarna som de upplever.
Det behdvs:

e digitala stod som stéttar alla delar av FaR-metoden pa ett
sammanhdangande sétt och tar hansyn till alla inblandade aktorer.

e fungerande samarbetsformer och en tydlig ansvarsférdelning mellan
regioner, statliga myndigheter och andra aktérer, inklusive det privata
néringslivet.

e tillgdng av sammanhallen evidensbaserade kunskapsstod dar staten
kan bidra att tillhandahalla den digitalt och via API: er. Det stodjer
den utveckling som pagar nar det galler forebyggande halsa,
levnadsvanor och fysisk aktivitet hos olika aktorer pa marknaden.
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6 Bakgrund om nyttan med FaR

Enligt Varldshélsoorganisationen (WHO) bidrar fysisk aktivitet till en 6kad
fysisk och psykisk halsa, forbattrad inlarning, koncentration och
somnkvalitet*. De menar vidare att fysisk aktivitet 4r en av de viktigaste
paverkbara faktorerna for god halsa och livskvalitet. Stillasittande 6kar risken
for typ 2-diabetes, hjart- och karlsjukdomar samt flera vanliga cancerformer.
Det gor stillastillasittande till ett av vara stora folkhalsoproblem.
Regelbunden fysisk aktivitet ger minskad risk att insjukna i de flesta av vara
stora folksjukdomar, liksom minskad risk att do i fortid. Fysisk aktivitet kan
ocksa minska symtom pa depression och angest samt forbéattra tankeférmaga,
inlarning och allmént valbefinnande.

6.1 All rorelse raknas

All rorelse riknas och lite fysisk aktivitet ar battre 4n ingen. 46 For hélsa och
valbefinnande rekommenderar WHO och Folkhilsomyndigheten®” minst

2,5 - 5 timmars (150 till 300 minuters) mattlig aerob aktivitet per vecka for
alla vuxna och i genomsnitt en timme mattlig aerob fysisk aktivitet per dag
for barn och ungdomar. All fysisk aktivitet rdknas. Den kan utféras som en
del av arbete, sport och fritid eller transport (g4, springa och cykla), samt
dagliga hushallssysslor. Muskelstirkning gynnar alla. Aldre vuxna (65 &r och
aldre) bor lagga till fysiska aktiviteter som betonar balans och koordination,
samt muskelforstarkning, for att forhindra fall och forbattra héalsan.

Alla kan dra nytta av 6kad fysisk aktivitet och minskat stillasittande beteende,
oavsett grundlaggande forutsattningar.

45 WHO (2021) WHO guidelines on physical activity and sedentary behaviour: at a glance.
https://www.who.int/europe/publications/i/item/9789240014886 [Hamtad 2024-04-01]

46 Folkhalsomyndigheten (2021) Riktlinjer for fysisk aktivitet och stillasittande. Kunskapsstod for framjande av fysisk
aktivitet och minskat stillasittande.
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/106a679e1f6047eca88262bfdcbeb145/riktlinjer-fysisk-aktivitet-
stillasittande.pdf [Hamtad 2024-05-22]

47 Folkhalsomyndigheten (2024) Rekommendationer for fysisk aktivitet och stillasittande.
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/mat-fysisk-aktivitet-overvikt-och-fetma/fysisk-
aktivitet-och-stillasittande/riktlinjer-och-rekommendationer-for-fysisk-aktivitet-och-
stillasittande/rekommendationer-for-fysisk-aktivitet-och-stillasittande/ [Hamtad 2024-04-22]
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6.1.1 Om satsningen pa fysisk aktivitet och FaR

FaR ar en metod som har utvecklats i Sverige och bygger pa kunskapsstodet
FYSS* som ar framtagen av ddvarande Statens Folkhalsoinstitutet i borjan pa
2000-talet i samband med satsningen Satt Sverige i Rorelse. YFA har under
senare ar bedrivit ett kontinuerligt utvecklingsarbete kring exempelvis
ordinationsmallen.

Kommittén for framjande av fysisk aktivitet*® konstaterade i sitt betankande
Varje rorelse raknas (SOU 2023:29) att det saknas en sammanhallen nationell
struktur for arbetet med att framja fysisk aktivitet, vilket gor det svart att
utnyttja potentialen i att frdmja fysisk aktivitet. De menar att redan i dag finns
stora mojligheter for staten, myndigheter, regioner, kommuner, organisationer
och andra aktorer att gora mer.

For att framja anvandningen av FaR har regeringen en planerad langsiktig
permanent satsning om 50 miljoner kronor ar 2023, 75 miljoner kronor under
2024 samt 100 miljoner kronor &rligen fran och med &r 2025,

I mars 2023 beslutades om uppdrag till Socialstyrelsen och
Folkhalsomyndigheten®?, och ett till E-hdlsomyndigheten® samt medel som
fordelades till YFAS3, | E-halsomyndighetens regleringsbrev for &r 2024
forlangdes uppdraget med slutredovisning senast den 31 maj 2024, | januari
2024 forstarkte regeringen satsningen pa FaR och gav Socialstyrelsen
uppdraget att fordela medel samt uppdraget att for det tidigare uppdraget
lamna en delredovisning tillsammans med Folkhalsomyndigheten den 14 juni
2024 och en slutredovisning den 31 maj 2025. Vidare fick Socialstyrelsen,

“8 YFA (2021) FYSS — evidenshaserad kunskapsbas. https://www.fyss.se/ [Hamtad 2024-04-22]

49 Regeringen (2023) Varje rorelse raknas — hur skapar vi ett samhalle som framjar fysisk aktivitet?
Slutbetdnkande av Kommittén for framjande av 6kad fysisk aktivitet. SOU 2023:29.
https://www.regeringen.se/rattsliga-dokument/statens-offentliga-utredningar/2023/06/varje-rorelse-raknas--hur-
skapar-vi-ett-samhalle-som-framjar-fysisk-aktivitet/ [Hamtad 2024-04-22]

%0 Regeringen (2023) Satsning for att oka anvandningen av Fysisk aktivitet pa recept.
https://www.regeringen.se/pressmeddelanden/2023/03/satsning-for-att-oka-anvandningen-av-fysisk-aktivitet-pa-
recept/ [Hamtad 2024-04-22]

51 Regeringen (2023). Socialstyrelsen och Folkhalsomyndighetens Uppdrag att fordela medel, stodja okad
forskrivning av fysisk aktivitet pa recept (FaR) samt att framja okad f6ljsamhet till forskrivna FaR (S2023/01044)
uppdrag-att-fordela-medel-stodja-okad-forskrivning-av-fysisk-aktivitet-pa-recept-far-samt-att-framja-okad-
foljsamhet-till-forskrivha-far.pdf (regeringen.se) [Hamtad 2024-04-01]

52 E-halsomyndigheten (2023) Uppdrag att foresla ett statligt digitalt stod for fysisk aktivitet pa

recept (FaR) (S2023/01044) uppdrag-att-foresla-ett-statligt-digitalt-stod-for-fysisk-aktivitet-pa-recept-far.pdf
(regeringen.se) [Hamtad 2024-04-01]

%3 Regeringen (2023) Medel till Yrkesforeningar for fysisk aktivitet (YFA) medel-till-yrkesforeningar-for-fysisk-
aktivitet-yfa.pdf (regeringen.se) [Hamtad 2024-04-01]

5 Regeringen via Ekonomistyrningsverket (2023) Regleringsbrev for budgetaret 2024 avseende
E-hélsomyndigheten. https://www.esv.se/statsliggaren/regleringsbrev/?RBID=24194 [Hamtad 2024-04-17]

% Regeringen. (2024) Forstarkt satsning pa for att 6ka anvandningen av fysisk aktivitet pa recept. Forstarkt satsning
for att 6ka anvandningen av fysisk aktivitet pa recept - Regeringen.se [Hamtad 2024-04-01].
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som en del av sitt uppdrag per den 4 april 2024°%, uppdrag att bland annat
sékerstélla att ett kvalitetssékrat kunskapsstod for fysisk aktivitet som
prevention och behandling vid sjukdomstillstand ska finnas tillgangligt fran
och med 2025.

Socialstyrelsen och Folkhalsomyndigheten har bland annat uppdraget att bista
med information och uppféljning om FaR. YFA har fatt medel for att
utveckla kunskapsstodet FYSS, utveckla eFYSS och att samverka med
berérdas myndigheter i deras uppdrag om FaR.

6.2 Om behov av utveckling av FaR

Folkhdlsomyndighetens rapport ”FaR i Sverige — En beskrivning av
regionernas arbete med metoden Fysisk aktivitet pa recept™’, listar hinder for
regionerna att ordinera FaR:

e kunskap och uppfattningar
e tid, resurser och prioriteringar
e organisation och kultur

e tekniska l6sningar

| E-hdlsomyndighetens FaR-uppdrag ndmns framforallt de digitala hindren
samt regionernas 6nskan om att dokumentationen av FaR ska samordnas
nationellt sa att den utfors pa ett mer enhetligt sétt.

SNS-rapporten Preventionens betydelse for finansieringen av framtidens
vard och omsorg®® fokuserar pa preventionsatgarder avseende levnadsvanor.
Effekten av preventionsatgarder visar att en reducering av riskfaktorernas

% Regeringen (2024-04-04) Andring av uppdraget att fordela medel, stédja 6kad forskrivning av fysisk aktivitet pa
recept (FaR) samt att framja 6kad féljsamhet till forskrivna FaR. (Dnr S2023/01044)
https://www.regeringen.se/regeringsuppdrag/2024/04/andring-av-uppdraget-att-fordela-medel-stodja-okad-
forskrivning-av-fysisk-aktivitet-pa-recept-far-samt-att-framja-okad-foljsamhet-till-forskrivna-
far/?mtm_campaign=Regeringsuppdrag&mtm_source=Regeringsuppdrag&mtm_medium=email

[H&mtad 20240417]

57 Folkhalsomyndigheten (2022) FaR i Sverige — En beskrivning av regionernas arbete med metoden Fysisk aktivitet
pa recept. https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/043ae7266dc248e395f62622db9f8dee/far-i-
sverige.pdf [2024-03-16]

%8 SNS. Kristian Bolin. Preventionens betydelse for finansieringen av framtidens véard och omsorg (2024).
https://snsse.cdn.triggerfish.cloud/uploads/2024/03/preventionens-betydelse-for-finansieringen-av-framtidens-vard-
och-omsorg.pdf [Hamtad 2024-03-16]
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forekomst med 10 procent ar rimlig, och skulle ge en besparing om drygt 20
miljarder kronor under en tioarsperiod. Om kostnaderna for att uppna detta ar
lagre, skulle atgarderna bli sjalvfinansierande. Preventionsatgarder av
levnadsvanor som ger effekten med en minskning med tio procent skulle
medfora drygt 55 000 ytterligare levnadsar, cirka 180 000 farre vardtillfallen i
specialiserad dppenvard eller slutenvard och cirka 1 300 000 farre
primarvardsbesok.
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7 Genomforande av uppdraget

E-halsomyndigheten har genom anvéandarcentrerad metod baserad pa
tjanstedesign, se figur 11, genomfort en behovskartlaggning som ligger till
grund for de forslag som laggs fram i kapitel 2.

Tjanstedesign framhaver vikten av att pa djupet forsta verksamhetshehov,
anvandarnas perspektiv och hur olika aktorer samverkar i framtagningen av
tjanster och produkter for att skapa nytta, valfungerande helhetslésningar och
bra anvandarupplevelser. Genom att borja med att ta reda pa behoven och
vilka problem som behdver l6sas kan digitala stod bidra till stérre nytta och
bli mer anvandbara for malgrupperna. Har &r sammansattningen av teamet en
viktig del for utvecklingen av resultatet, saval som urvalet av respondenter.

Teamet, inklusive cheferna, har varit bade man och kvinnor i
alderskategorierna 25 — 39 ar och 40 — 65 ar, med en viss évervagning mot
kvinnor mellan 40 — 65 ar. Det speglar de som &r verksamma inom omradet.

Myndigheten har haft mgjlighet att fordjupa arbetet i bada delarna av
metoden, vilket gett tid att testa flera forslag. De slutgiltiga forslagen &r enligt
myndigheten de som dels svarar bast mot uppdraget, dels mdéter behoven bast
samt &r mojliga att genomfora rent juridiskt och ekonomiskt samtidigt som
myndigheten ser samordningsmdjligheter med flera interna tjanster.

Undersoka Designa

P

Problem-
definition

Losnings-

Utmaning . forslag

Figur 10 E-halsomyndighetens iterativa designmetod sakerstaller att ratt problem blir 16st pa ratt satt

genom att undersoka, forsta och formulera problemstallningar samt skapa och testa olika
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l6sningsforslag tillsammans med anvandare och andra intressenter. Tillvagagangsséattet ar baserat pa
den vedertagna modellen Double Diamond fran UK Design Council®® .

Bilaga 1. Termer, begrepp och forkortningar

Begrepp Forklaring Kalla

API Application Rikstermbanken
programming interface, | (2015)
anvands till att dverfora | Naringsdepartementet

data mellan https://rikstermbanken
programvaror pa ett .se/termposter/2918/A
formaliserat satt. Pl

Det ar ett

applikationsgrénssnitt

och teknisk

specifikation av hur ett
datorprogram ska fa
tillgang till data och
tjanster fran ett annat

system
ChatBot En dialogrobot, ett Computer Sweden
datorprogram kan fora | (2023) IT-ord
ett samtal med https://it-
maéanniskor. ord.idg.se/ord/dialogr

Dialogrobotar anvands | obot/
till exempel for
rutinmassig kundtjanst
och teknisk support.

Chat GPT Ett Al-baserat system Computer Sweden
som kan generera texter | (2023) IT-ord
som verkar vara skrivna | .. it

av mannislfor._ De_t Kan ord.idg.se/ord/chatgpt/
fora en skriftlig dialog

% 2 UK Design council (2019), The Double Diamond: 15 years on. https://www.designcouncil.org.uk/our-
resources/archive/articles/double-diamond-15-years/ [Hadmtad 2024-04-01]
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(chatta) och pa begaran
framstalla langre texter,
som akademiska
uppsatser, om olika
amnen med trovardigt
resultat. Det kan ocksa
dversatta.

Digitala stod

Begreppet “digitalt
stod” har under arbetet
tolkats brett och
omfattar alla potentiella
interventioner som
innefattar en digital
komponent. Till
exempel it-system och
appar, men aven
forutsattningsskapande
formagor som okar
mojligheter for
framgangsrik
digitalisering inom
omradet sasom
nationella regler,
standarder och
specifikationer.

E-hélsomyndigheten
(2024) Fardplan for
genomférandet av en
nationell digital
infrastruktur for
halso- och sjukvarden.

Digital post

Med digital post kan
invanare och
medarbetare skicka
meddelanden till
elektroniska brevlador.
De elektroniska
brevladorna kan vara
bade individuella
brevlador eller sa

E-hédlsomyndigheten
(2024) Fardplan for
genomférandet av en
nationell digital
infrastruktur for
héalso- och sjukvarden.
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kallade
funktionsbrevlador.

Interoperability
Resources (HL7),
uppsattning av regler
och specifikation for
utbyte av elektroniska
hélsodata.

Ena Myndigheten Digg Digg (2024) Om Ena.
ansvarar och leder https://www.digg.se/le
arbetet med den dning-och-
forvaltningsgemensam | samordning/ena---
ma digitala sveriges-digitala-
infrastrukturen som infrastruktur
byggs upp genom
etablering av sa kallade
byggblock,
grunddatadomaner och
kompetensomraden.

FaR Fysisk aktivitet pa YFA (2021)
recept https://www.fyss.se/#

FHIR Fast Healthcare E-hélsomyndigheten

(2024) Fardplan for
genomférandet av en
nationell digital
infrastruktur for
halso- och sjukvarden

https://www.ehalsomy
ndigheten.se/globalass
ets/ehm/3_om-
oss/rapporter/rapporte
r_regeringsuppdrag/fa
rdplan/forslag-till-
fardplan-for-
genomforandet-av-en-
nationell-digital-
infrastruktur-for-
halso--och-

sjukvarden---
slutredovisning.pdf
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FYSS

Kunskapsstéd om
fysisk aktivitet i
Sjukdomsprevention
och
sjukdomsbehandling

YFA (2021)
https://www.fyss.se/o
m/det-har-ar-fyss/

Generativ Al

Generativ Al innebar
att texter och bilder
framstélld enbart med
anvandning av
artificiell intelligens.
Ett system for
maskininlarning trénas
forst pa ett stort antal
exempel pa text eller
bilder, vanligtvis
hamtade fran internet.
Det kan sedan pa
begdran generera texter
om angivna amnen eller
rita bilder som kan
verka vara gjorda av
maéanniskor.

Computer Sweden
(2023) IT-ord.

https://it-
ord.idg.se/ord/generati
Y

ICD

Det priméra syftet med
sjukdomsklassifikatione
n ICD, International
Statistical Classification
of Diseases and Related
Health Problems, ar att
mojliggora
klassificering och
statistisk beskrivning av
sjukdomar och andra
hélsoproblem som &r
orsak till manniskors

Socialstyrelsen (2024)

https://www.socialstyr

elsen.se/statistik-och-

data/klassifikationer-

och-koder/icd-10/
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dod eller kontakter med
halso- och sjukvarden.

Interoperabilitet

Formagan att
tillhandahalla eller ta
del av data genom
informationssystem
som interagerar med
varandra.

E-halsomyndigheten
(2024) Fardplan for
genomférandet av en
nationell digital
infrastruktur for
halso- och sjukvarden

Kunskapsstod

Kunskapsstod kan ses
som ett
samlingsbegrepp for
flera olika produkter.
Det kan handla om
riktlinjer,
rekommendationer och
allmanna rad fran
myndigheter,
huvudman,
professionsforetradare
patientorganisationer
osv. i digitalt eller
analogt format. Det kan
ocksa handla om
medicinsk
forskningslitteratur,
kunskapsoversikter,
larobocker och lokala
vardprogram. Vidare
kan det vara fragan om
internetbaserade system
med mer eller mindre
avancerade
sokfunktioner rérande
exempelvis specifika
diagnoser. Aven
uppféljningsstdd som
kvalitetsregister och

Regeringen (2017)
SOU 2017:48, Kap
10.1.1, sid 226,
Definition av
kunskaps- och
beslutsstod

https://lagen.nu/sou/2

017:48#S10
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Oppna jamforelser kan
betraktas som
kunskapsstod

KVA

Klassifikation av
vardatgarder (KVA) ar
en atgardsklassifikation
som ar gemensam for
olika
verksamhetsomraden
och yrkeskategorier
inom halso- och
sjukvarden.

Socialstyrelsen (2024)
https://www.socialstyr
elsen.se/statistik-och-
data/klassifikationer-
och-koder/kva/

Nationell kalla for
ordinationsorsak,
NKOO

Ett strukturerat
kodsystem som anvands
som ett
dokumentationsstod i
de delar av
vardinformationsysteme
n som hanterar
lakemedelsordination
och ger mojlighet till
uppfoljning av
ordinationer.

Socialstyrelsen (2023)

https://www.socialstyr
elsen.se/kunskapsstod
-och-
regler/omraden/e-
halsa/tillampning/kods

ystem-for-
ordinationsorsak/

Nationell gemensam e-
hélsospecifikation,
NGS

e-halsospecifikation
som motsvarar ett
behov som delas av
aktorer, och som efter
en genomgangen
formell process har
funnits vara nationellt
tillamplig.

E-hédlsomyndigheten
(2024)
https://ngs.ehalsomyn

digheten.se/
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NMI - Nationella
Medicinska
Informationssystem

Informationssystem
som i sig sjélva inte &r
medicintekniska
produkter men i sin
avsedda anvandning
ligger nédra
medicintekniska
produkter. NMI
interagerar ocksa i
manga fall med olika
medicintekniska
system.

Lakemedelsverket
(2023)

https://www.lakemede
Isverket.se/sv/medicin
teknik/tillverka/nation
ella-medicinska-

informationssystem#h

mainbodyl
S

Patientregistret, PAR

Hélsodataregister hos
Socialstyrelsen.
Mojliggor att folja
hélsoutvecklingen i
befolkningen dver lang
tid, forbattra
mojligheterna att
forebygga och behandla
sjukdomar, bidra till
halso- och sjukvardens
utveckling och folja
kvaliteten pa halso- och

Socialstyrelsen (2023)
https://www.socialstyr
elsen.se/statistik-och-
data/reqgister/patientre

gistret/

sjukvardens
verksamhet.
Prompt Inom generativ Al Computer Sweden
kallas den bestéllning (2023) IT-ord.
eller instruktion som https://it-
anvandaren ger till ord.idg.se/ord/prompt/
systemet for prompt
eller Al prompt.
Snomed CT Ett internationellt E-hdlsomyndigheten

begreppssystem som &r
utvecklat for att
anvandas i elektroniska

(2024) Fardplan for
genomfdrandet av en
nationell digital
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informationssystem
oversatt till svenska och
syftar till att géra den
kliniska
dokumentationen inom
hélso- och sjukvard
enhetlig, entydig och
andamalsenlig.

infrastruktur for
halso- och sjukvarden

YFA

Yrkesféreningen for
fysisk aktivitet

YFA (2023)
https://www.yfa.se/
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Bilaga 2. Central eller distribuerad modell for
insamling av data om FaR

Hér beskriver E-hdlsomyndigheten forenklat hur vi har undersékt om data om
FaR kan samlas in genom tva modeller: central eller distribuerad modell.

Den centrala modellen kan liknas vid ett nationellt register, dar ordination av
fysisk aktivitet registreras. Forskrivningar for lakemedel hanteras pa detta satt
i Nationella lakemedelslistan (NLL). For att ett nytt centralt register ska
kunna upprattas for recept som avser fysisk aktivitet, i likhet med det som
géller for lakemedelsrecept, bedémer myndigheten att det krdvs en ny
registerforfattning, som reglerar personuppgiftsbehandlingen. Vidare maste
registrets tekniska struktur byggas och sannolikt kravs en anslutningsprocess
for de vardgivare som ordinerar FaR. Det finns vésentliga skillnader mellan
recept pa fysisk aktivitet och recept pa lakemedel. Ett lakemedelsrecept maste
formedlas till ett apotek for att kunna expedieras sa att patienten far sitt
lakemedel. Nagot motsvarande behov for en tredje part att ta del av
informationen finns inte for recept pa fysisk aktivitet. Det ar ocksa delvis
annan hélso- och sjukvardspersonal och delvis andra typer av vardgivare som
skulle behova ansluta till ett sadant register.

En distribuerad modell handlar om att foresla lI6sningar som bygger vidare pa
att information upprattas hos den vardgivare dar ordinationen sker. Detta
innebdr att intressenter som behover l&sa eller skriva informationen kan gora
det dar informationen &r upprattad. 1 samrad med aktorerna har det
framkommit att det inte finns ett behov mellan vardgivare att se om eller vad
for typ av FaR som har ordinerats hos nagon annan.

For den distribuerade modellen kan det krévas en reglering av skyldigheter
for vardgivarna att tillhandahalla informationen for patienten och andra
aktorer. Det innebar ocksa att det kan behdvas ett sétt att hitta informationen.
For patienten ar det kanske inte nagot problem, om hen vet vilken vardgivare
som har ordinerat receptet. Daremot kan en distribuerad modell innebéra
utmaningar for nationell uppféljning eller om det ska finnas en central
patientingang for samtliga recept. Mojligen kan en sadan I6sning forenklas
genom ett patientdataindex, vilket myndigheten har fatt ett uppdrag att utreda
i sitt regleringsbrev for 2024%. Lésningen kan ocksa forenklas genom en

9Regeringen via Ekonomistyrningsverket. (2023) Regleringsbrev E-halsomyndigheten 2024,
https://www.esv.se/statsliggaren/regleringsbrev/?RBID=24194 [Hamtad 2024-04-17]
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patientportal, vilket foreslds i myndighetens uppdrag om fardplan®:. Det
innebdr att en distribuerad modell i framtiden kan bli en mojlighet for att
samla in data om FaR.

61 E-halsomyndigheten (2024) Forslag till fardplan for genomforandet av en nationell digital

infrastruktur for halso- och sjukvérden. https://www.ehalsomyndigheten.se/globalassets/ehm/3_om-
oss/rapporter/rapporter_regeringsuppdrag/fardplan/forslag-till-fardplan-for-genomforandet-av-en-nationell-digital-
infrastruktur-for-halso--och-sjukvarden---slutredovisning.pdf [Hdmtad 2024-04-17]
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Bilaga 3. Organisationer E-halsomyndigheten har
haft dialog med i FaR-uppdraget 2023-2024

Myndigheten har haft en bred inbjudan till dialoger och féljande organisationer har
medverkat: Akademiskt primarvardscentrum, Applied Logistics Sweden AB, Astma-
och Allergiforbundet, Blackwell Medtech (Alma), Blodcancerférbundet, CGI
Sverige AB, Compu Group Medical Sweden AB, Cuviva, Daresay AB,
E-hdlsomyndighetens patientrad, Empowered Health, Friskis & Svettis,
Fritidsbanken Sverige, Fysioterapeuterna, Forbundet Blodarsjuka i Sverige, Google
Cloud, Health Integrator, HFS-né&tverket, Hiv-Sverige, Hjarnskadeférbundet
Hjarnkraft, Idrotts- och foéreningsférvaltningen, ILCO Tarm-, uro- och
stomiférbundet, Inera AB, Joint Academy, LCubed AB (iGrant.io), Legitimerade
Kiropraktorers Riksorganisation, Medicininstruktioner Sverige AB, Neuroférbundet,
Njurférbundet, Parkinsonforbundet, Personskadeférbundet RTP, Redpill Linpro AB,
Region Norrbotten, Region Skane, Region Stockholm, Region Vasterbotten, Region
Ostergdtland, Reumatikerforbundet, Riksforbundet FUB, Riksforbundet for social
och mental hdlsa (RSMH), SFAM allménl&karnas vetenskapliga och professionella
forening , Sopra Steria, Sveriges kommuner och regioner (SKR), Swedish Medtech,
SAVEDALEN, Vitala Health, Vardféretagarna, Véstra Gotalandsregionen, Yogobe
Health & Care, Yrkesforeningar for fysisk aktivitet (YFA), Z2 och Angestférbundet.
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