Stod till implementering av nationellt
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Regionalt ansvar och giltighetsomrade

» Varje region ar ansvarig for att
implementera det uppdaterade

vardprogrammet for cancerrehabilitering.

« Vardprogrammet tydliggor aspekter
som ska implementeras (lagstiftning) och
de som bér (rekommendationer)
implementeras regionalt och lokalt.

« Varprogrammets giltighetsomrade

galler cancerrehabilitering for patienter >
18 ar.
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Steg for steg-guide for ett strukturerat arbetssatt
for cancerrehabilitering i regionen:

Steg 1 - Skapa samsyn kring vad cancerrehabilitering ar.

- Steg 2 - Sakerstalla tillgangen till cancerrehabiliterande insatser |

regionen.
- Steg 3 - Kartlaggning och beddmning av individuella rehabiliteringsbehov.

- Steg 4 - Cancerrehabiliterande insatser utifran fyra behovsomraden —

fysiska, psykiska, sociala och existentiella.

* Steg 5 - Tillgang till cancerrehabilitering pa tre nivaer — grundlaggande,

sarskild och avancerad niva.
Steg 6 - Uppfdljning och aktiv dverlamning.

« Steg 7 - Omhandertagande av langvariga eller sena komplikationer.
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Steg 1. Skapa samsyn kring vad
cancerrehabilitering ar

Definition:

"| detta vardprogram definieras cancerrehabilitering som insatser, utifran
en persons behov och forutsattningar, som syftar till att forebygga
funktionsnedsattningar samt till att personen ska bibehalla eller aterfa
basta majliga funktionsformaga, aktivitetsformaga och livskvalitet samt
ett aktivt deltagande i samhallslivet trots konsekvenser av cancer och

cancerbehandling”

Till programforklaringen
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https://kunskapsbanken.cancercentrum.se/diagnoser/cancerrehabilitering/vardprogram/definitioner/

Steg 2. Sakerstalla tillgangen till
cancerrehabilitering i regionen

« Enligt 8 kap. 7 § halso- och sjukvardslagen (2017:30) ar regionerna
ansvariga for att erbjuda rehabilitering till personer som behover
det. Detta innefattar aven cancerrehabilitering.

 Regionerna behover kartlagga vilka resurser som finns tillgangliga
och vid behov tillsatta resurser som saknas eller alternativt
samverka med andra regioner.

* Det behovs riktlinjer for strukturerad uppfoljning och
omhandertagande i alla regioner, pa samtliga vardnivaer och i hela
vardkedjan.

« Det nationella vardprogrammet behdver forankras och anpassas

till regionala och lokala forutsattningar.
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Steg 3. Kartlaggning och bedomning av
individuella rehabiliteringsbehov

« Varje verksamhet behover systematiska processer for att bedoma
rehabiliteringsbehov, initiera rehabiliteringsinsatser och uppratta

rehabiliteringsplan.

* Rutiner behovs for remittering till annan vardgivare om patienten

har rehabiliteringsbehov som finns inom annan verksamhet.

« Strukturerade och aterkommande behovsbeddmningar ar centralt

i rehabiliteringsprocessen.

«  Bedomningsinstrument och sjalva bedomningssamtalet ar
centrala delar. Bedomningsinstrument som kan anvandas vid
kartlaggning ar halsoskattning och hantering av angest, med
komplettering av fordjupning kring diagnos- och

behandlingsspecifika behov. Kartlaggning och beddmning av behov
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https://kunskapsbanken.cancercentrum.se/diagnoser/cancerrehabilitering/vardprogram/rehabiliteringsprocessen/

Steg 4. Cancerrehabiliterande insatser
utifran fyra behovsomraden (1/5)

Fysiska Psykiska

Sociala | Existentiella

Bilden ar modifierad fran en originalbild framtagen av Cancerfonden.
Cancerrehabilitering utgar fran fyra omraden: patientens och de narstaendes fysiska,
psykiska, sociala och existentiella behov. Dessa ar alla relaterade till varandra.
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Steg 4. Fysiska insatsomraden omfattar (2/5)

« Aktiviteter i dagliga livet

* Fysisk aktivitet och traning

*  Mun- och tandhalsa

e Nutrition

« Sexuell och reproduktiv halsa

Har vi tillgang till insatser inom de listade
omradena inom verksamheten eller
regionen i ovrigt?

"V

Om inte — hur arbetar vi for att sakerstalla
tillgangen?
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Steg 4. Psykiska insatsomraden omfattar (3/5)

« Samtal och information

Kartlaggning och férdjupad beddmning
« Suicidrisk

* Kirisreaktion

« Akut och forlangd stressreaktion

«  Angest

 Depression

- Radsla for aterfall

« Uppfdlining av psykisk halsa

omradena inom verksamheten eller
regionen i ovrigt?

D Har vi tillgang till insatser inom de listade

Om inte — hur arbetar vi for att sakerstalla
tillgangen?
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Steg 4. Sociala insatsomraden omfattar (4/5)

« Kartlaggning

* Halso- och sjukvardskuratorns insatser
* Narstaende

 Barn som anhdriga

«  Sarskilt sarbara grupper

*  Forsakringsmedicin

* Intrade i arbetslivet eller atergang till tidigare
arbete eller annan sysselsattning

« Stod tillsammans med ideella organisationer

omradena inom verksamheten eller
regionen i ovrigt?

D Har vi tillgang till insatser inom de listade

® Om inte — hur arbetar vi for att sakerstalla
tillgangen?
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Steg 4. Existentiella insatsomraden omfattar (5/5)

« Existentiella fragor och existentiell kris
« Existentiell ensamhet

* Andliga och religiésa fragor

« Existentiellt forhallningssatt och stéd

omradena inom verksamheten eller
regionen i ovrigt?

D Har vi tillgang till insatser inom de listade

® Om inte — hur arbetar vi for att sakerstalla
tillgangen?
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Steg 5. Tillgang till cancerrehabilitering
pa tre nivaer (1/4)

Avancerade insatser
[ Teaminsatser
® Samverkans- och samordningsinsatser

Sarskilda insatser

® Fordjupad bedomning
Kvalificerad radgivning
Specialiserad kompetens
Rehabiliteringsplan

Grundlaggande insatser

® Personcentrerat bemdétande
Information via Min vardplan
Behovsbeddmning/kartlaggning
Radgivning, planering och uppfdljning

Cancerrehabiliterande insatser pa
grundlaggande, sarskild och avancerad niva.
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Steg 5. Hur sakerstaller vi tillgang till
grundlaggande insatser? (2/4)

 Hur sakerstaller vi ett personcentrerat och halsoframjande

forhallningssatt?

* Hur skapar vi forutsattningar for kontaktsjukskoterskor att arbeta

med cancerrehabilitering?

« Har vi rutiner for kartlaggning och behovsbedomningar?

 Hur arbetar vi med Min vardplan?

« Hur arbetar vi med enklare radgivning, gemensam planering och

uppfoljning av individens rehabiliteringsbehov?

« Har vi rutiner for remittering till annan profession?
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Steg 5. Hur sakerstaller vi tillgang till
sarskilda insatser? (3/4)

« Hur sakerstaller vi att patienterna far en férdjupad bedémning av
rehabiliteringsbehov vid behov?

« Hur arbetar vi med radgivande samtal och kvalificerad radgivning
vid t ex. ohalsosamma levnadsvanor?

* Hur sakerstaller vi tillgangen till specialiserad kompetens vid
sarskilda behov t ex lymfédem, kognitiv funktionsnedsattning och

svarare psykiatriska tillstand?

* Hur arbetar vi med rehabiliteringsplan tillsammans med patienten?
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https://kunskapsbanken.cancercentrum.se/diagnoser/cancerrehabilitering/vardprogram/rehabiliteringsprocessen/

Steg 5. Hur sakerstaller vi tillgang till
avancerade insatser? (4/4)

« Hur sakerstaller vi att patienten vid behov far tillgang till

teaminsatser?

* Hur arbetar vi for att sakerstalla samverkan och
samordningsinsatser mellan vardgivare, enheter och huvudman i
regionen?

* Hur arbetar vi med samverkan och samordningsinsatser? T ex.

samordnad individuell plan (SIP).
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Steg 6. Uppfoljning och aktiv
overlamning

« Hur arbetar vi med uppfoljning av rehabiliteringsinsatser i regionen?
T ex. atgardskoder vid upprattande av rehabiliteringsplan eller efter

genomford rehabiliteringsinsats?

* Hur sakerstaller vi aktiv dverlamning mellan vardgivare, enheter och

huvudman i regionen?
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Steg 7. Omhandertagande av
langvariga eller sena komplikationer

Varje region behover utforma riktlinjer for hur langtidsuppféljning av

patienter med cancer ska organiseras.

| detta ingar rutiner for att kartldagga om patienten fatt langvariga
problem eller sena komplikationer av cancersjukdomen. Dessa kan krava

medicinska, omvardnads- och/eller rehabiliterande insatser.

Nar cancerbehandlingen avslutas ar det viktigt att patienten far skriftlig
och muntlig information om diagnos, genomgangen behandling och
forvantade biverkningar samt vart patienten kan vanda sig om problem

uppstar.

Detta kan med fordel sammanfattas i en behandlingssammanfattning
och ligga till grund foér en aktiv 6verlamning till annan vardgivare.

Langvariga eller sena komplikationer
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Ovriga nationella vardprogram inom
rehabilitering

 Backencancerrehabilitering

« Langtidsuppfoéljning efter Cancer-
barncancer rehabilitering
o Pa”iativ Vérd Nationellt vardprogram

« Palliativ vard av barn

 Diagnosspecifika vardprogram

« Cancerrehabilitering for barn och

ungdomar (kommande)
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https://cancercentrum.se/samverkan/cancerdiagnoser/

Onskar ni mer stdd till implementering?

Har finns mer information och stod:

Implementeringsstod till nationellt vardprogram
cancerrehabilitering
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