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Landstingsrevisionen 
Landstingets revisorer 

Landstingsstyrelsen 

Uppföljande granskning av vårdkedjan för kranskärl inom 
Jönköpings sjukvårdsområde 

Landstingets revisorer har under våren 2007 slutfört en uppföljande 
granskning av vårdkedjan för kranskärl inom Jönköpings sjukvårds­
område. 

Syftet med uppföljningen har varit att följa upp den granskning av 
vårdkedjan som revisorerna gjorde 2002 och de rekommendationer  
om förbättringar i denna som då framfördes. Framförallt handlade  
dessa om samverkan mellan slutenvård och primärvård, men också om 
behov av aktivare läkarmedverkan i utvecklingsarbetet och bättre IT-
stöd. 

Följande revisionsfrågor har ställts i den uppföljande granskningen: 

•	 Vilka åtgärder har vidtagits efter föregående granskning i 
utveckling av vårdkedjan för kranskärlssjukdom? 

•	 Hur väl fungerar vårdkedjan idag enligt inblandade parter? 
•	 Hur fungerar läkarmedverkan i utvecklingsarbetet och hur 

tillgodoses behoven av IT-stöd? 

Granskningen, som utförts av AMR Konsult, har genomförts som en 
dokument- och intervjustudie.  

Resultatet av granskningen framgår av bifogad revisionsrapport, där 
även studerade dokument och genomförda intervjuer finns angivna. 

Landstingets revisorer vill med anledning av granskningen särskilt 
kommentera följande. 
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Behov av förtydligande avseende ansvars- och rollfördelning  
med ny modell och organisation för landstingets styrning av 
vårdprogram och vårdprocesser 

Granskningen visar att landstingets processtyrning organiserats om 
mellan granskningstillfällena. En förändring som innebär att ansvaret 
för länsgemensamma vårdprogram numera åvilar landstingets medi­
cinska programgrupper under ledning av planeringsdirektören vid 
hälso-och sjukvårdsavdelningen, Landstingets kansli. Tidigare hade 
sjukvårdsområdets processledningsenhet ett ansvar för styrning och 
utveckling av vårdkedjan inom sjukvårdsområdet. 

Eftersom den nya organisationen ännu inte fått genomslag i hela 
organisationen noterar vi i granskningen att det uttrycks en osäkerhet 
bland flera av de intervjuade om förvaltningsledningens och linje­
organisationens roll och ansvar i relation till hälso- och sjukvårds­
avdelningens roll och ansvar. 

Samtidigt som vi ser positivt på utvecklingen av länsövergripande 
program och processer anser vi det angeläget att roll- och ansvars­
fördelningen mellan förvaltningsledningen och hälso- och sjukvårds­
avdelningen förtydligas. 

Vad beträffar vårdkedjan för kranskärl krävs ett motsvarande förtyd­
ligande av rollen som vårdkedjeansvarig. 

Vårdkedjan för kranskärl fungerar väl trots oklarheter betr 
ansvar och befogenheter i övergången mellan slutenvård och 
primärvård 

Vi konstaterar vidare att nu genomförd granskning visar att vård­
kedjan för kranskärl inom Jönköpings sjukvårdsområde fungerar väl 
trots de oklarheter som finns beträffande ansvar och befogenheter i 
övergången mellan slutenvård och primärvård.  

Anledningen till att vårdkedjan är välfungerande beror enligt gransk­
ningen på ett gott samarbetsklimat och goda personliga kontakter 
mellan vårdkedjans aktörer. 

Vi anser ändå det väsentligt att dessa oklarheter i vårdkedjan vad 
gäller ansvar och befogenheter i övergången mellan slutenvård och 
primärvård undanröjs. 
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Tidigare synpunkter på läkarmedverkan i utvecklingsarbetet 
samt tillgången till IT-stöd åtgärdade 

Vi noterar med tillfredsställelse att framförda synpunkter i gransk­
ningen 2002 om bristande läkarmedverkan i utvecklingen av vård­
kedjan har beaktats liksom att tillgången på IT-stöd förbättrats. 

Primärvårdens hjärtsjuksköterskor kan utnyttjas bättre  

Vår granskning visar att det vid flera av sjukvårdsområdets 12 vård­
centraler finns särskilda hjärtsjuksköterskor. Deras primära ansvar är 
uppföljning och kontroll av patienter med hjärtsvikt, men utnyttjas i 
olika hög grad även som en resurs i vårdkedjan för kranskärl. 

Vi konstaterar att primärvården inom sjukvårdsområdet här har en 
resurs, vars kompetens och ambitioner genom tydliga direktiv bättre 
skulle kunna tas tillvara för att bidra till ökad läkartillgänglighet och 
kvalitetsutveckling. 

Övrigt 

Landstingets revisorer har vid samtal med sjukvårdsledningen fått 
besked om att en översyn kommer att ske av hjärtsjuksköterskornas 
roll vid vårdcentralerna med anledning av iakttagelserna i gransk­
ningen. 

Landstingets revisorer vill också rent allmänt peka på den begräns­
ning till en diagnos som begreppet vårdkedja ofta innebär och de 
möjliga komplikationer/nackdelar detta kan medföra för patienter 
med flera diagnoser. I rapportens avslutande del reflekterar det 
sakkunniga biträdet kring denna problematik. 

Granskningsrapporten översänds tillsammans med detta missiv för 
Landstingsstyrelsens yttrande. Yttrandet bör lämnas till revisorerna 
senast 2007-10-19. 

För Landstingets revisorer 

Doris Johansson   Arnold Carlzon 
Ordförande    Vice ordförande 


