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Att lyssna ar forsta
steget till kvalitet

Vad som dr viktigt i varden ur patientens
perspektiv dr avgoérande for att kunna
leverera vard av hég kvalitet, inte bara

i teorin, utan i varje vardkontakt. Vard
handlar i grunden om mdnniskor, och det
dr forst ndr vi lyssnar pa patienternas
upplevelser och behov som vi kan férsta
vad som verkligen fungerar och vad som
behover forbattras.

For att starka patienternas inflytande

i bGde process- och produktutveckling
har Mindler, i samarbete med
forskargruppen E-hdlsa och hdlsodata
vid Uppsala universitet, genomfort

ett gemensamt projekt under 2024.
En viktig del av projektet handlade

om att samla in kunskap direkt

fran patienterna. Samtidigt som
forskargruppen genomférde en
nationell enkdtundersdkning fick
Mindler méjlighet att anvinda samma
enkdt bland sina egna patienter. P& sé
sGtt kunde vi inte bara fd insikt i vad
vara patienter tycker @r viktigt i varden
- utan ocksé jamféra deras upplevelser
med hur allménheten svarat.

Studien bygger pa en forsknings-
baserad enkdt kallad Viktigt i varden,
som fokuserar p& centrala dimensioner
av vardkvalitet, som bemétande,
delaktighet, tydlighet i information och
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upplevelsen av kontinuitet. Syftet har
varit dubbelt: dels att ta reda pa vad
vara patienter sjélva tycker ar viktigast
i sin vard, dels att se i vilken grad de
upplever att dessa behov faktiskt
uppfylls hos oss. Genom att koppla
samman upplevd betydelse och upplevd
kvalitet far vi en tydlig bild av bade
styrkor och utvecklingsomraden.

”...det dr forst ndr vi lyssnar pad
patienternas upplevelser och
behov som vi kan forstd vad som
verkligen fungerar och vad som
behover forbdttras”

Den hdr typen av kunskap dr extra
viktig just nu, i takt med att den digitala
varden vdxer snabbt och férandrar
sattet vard ges och tas emot. Nya krav
stdlls pa tillgdnglighet, flexibilitet och
digitalt bemdtande - men de manskliga
behoven finns kvar. Darfér behover vi
forstd dem battre. Denna studie dr ett
steg i den riktningen.

Projektet har genomférts med stéd
frdn EU och Vinnova genom Health
Data Sweden (HDS).



Hur har
undersokningen
gatt till?

Enkéten Viktigt i varden riktade sig till personer
dver 18 ar som har Gterkommande kontakt med
varden, fysiskt eller digitalt. Syftet var att underséka
vad patienter sjélva tycker &r viktigt i varden, sarskilt
ndr det gdller delaktighet och kontinuitet.

Att delta i studien var helt frivilligt, och inga svar kan
kopplas till enskilda personer. All data har hanterats
av Uppsala universitet enligt dataskyddsférordningen
(GDPR) och presenteras enbart pa gruppniva.
Etikprovningsmyndigheten har efter ansékan

beddmt att undersdkningen inte omfattas av lagen
om etikprévning (2003:460). Resultaten kommer

att analyseras vidare och redovisas mer i detalj i
kommande vetenskapliga artiklar.

Totalt svarade 1036 personer pd enkdten. Av dessa
rekryterades 133 via Mindlers app, och svarade

pa frGgor om sitt senaste vardmote hos Mindler.
Ovriga deltagare rekryterades via flera olika
kanaler. Enkéaten spreds via sociala medier, genom
forskargruppens kontaktndt och i samarbete med
olika patientféreningar.

Enkdten ar framtagen av forskare vid Uppsala
universitet. Syftet med enkdten dr att undersdka
vad patienter sjélva tycker ér viktigt i varden och i
vilken grad detta faktiskt uppfylls. Enkdten bestar
av 24 fragor, varav elva dr pastdenden som ror
olika dimensioner av vardkvalitet.

For varje pastdende fick deltagarna svara pa tva
fragor: hur viktigt de tycker att det &r, och i vilken
grad detta uppfylldes vid deras senaste vardmote.
Bada fragorna besvarades pd en femgradig skala.
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1036

personer svarade
pa enkdten

ooooooooooooooooooooooooooooo

Deltagare via
Mindlers app

/

Av dessa rekryterades
133 via Mindlers app.

ooooooooooooooooooooooooooooo

24 fragor, varav elva Gr
pdstdenden som ror olika
dimensioner av vardkvalitet.



Kontinuitet

Det ar viktigt for mig att
aterkommande fa traffa samma
sjukvardspersonal vid besék.

Kunnighet

Det ar viktigt for mig att
vardpersonalen ar kunnig pa
den/de sjukdomar/problem
jag har.

dimensioner

av vardkvalitet "
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Samai?bete

_Det ar viktigt for mig att
" ha ett gott samarbete med

vardpersogo}en.

.-":'-.
—

Delaktighet

Det ar viktigt for mig att
v&r_dpersonalen involverar mig i
beslut som rér min vard.

Tillganglighet

Det ar viktigt for mig att jag
far ratt sorts vard utan onddig
vantan.
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Det &r viktigt for mig att
vardpersonalen kan ge mig
stod till egenvard, dvs. stoéd

—~=qtt 1 sa stor utstréckning som
majligt sjalv ta hand om min
egen hdlsa.

Kommunikation

Det ar viktigt fér mig att

kunna kommunicera med
varden pa de satt som passar
mig bast under besok, infor
bestk, mellan beséken, under
utredning och dylikt.

Lyhordhet

Det ar viktigt for mig att
vardpersonalen tar till sig den
information som jag vill dela
med mig av.
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Informatiohsdelning
Det dar viktigt for mig att olika
vardgivare har tillgang till
samma information om mig.

Samskapande

Det d@r viktigt for mig att

f& mojlighet att medverka

i v@rdens utveckling och
organisation utdver mitt eget
vardmote, t.ex. via patient- och
brukarrdad.

Insyn

Det ar viktigt for mig att jag

har tillgang till den information
som varden har om mig (sGsom
journalen, provsvar och dylikt).
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Vad betyder det har?

Deltagarna som svarade via Mindlers app upplever i
hoégre grad att varden de har fatt fungerar bra, jamfort
med deltagarna i den allmdnna gruppen. De storsta
skillnaderna finns inom dimensionerna personkontinuitet,
stdd till egenvard, tillgdnglighet och lyhérdhet.

| ndra halften av dimensionerna ar
skillnaden mellan grupperna over

25 procentenheter till Mindlers fordel.
Det indikerar att Mindlers digitala
arbetssatt, med snabb tillgdng till vard,
mojlighet att valja en psykolog med ratt
kompetens som fdéljer med under hela
behandlingen och ett stort fokus pa
digitala behandlingskomponenter, ger
en stark patientupplevelse.

Inom flera dimensioner, som informations-
delning, kontinuitet och stdd till egenvard,
ar skillnaderna stora mellan vad
allmanheten tycker ar viktigt och vad de
upplever fungerar bra. Detta tyder pa
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ett betydande gap mellan férvantningar
och upplevelser i traditionell vard, men
ocksad stora méjligheter att utveckla och
forbdttra varden sa att fler upplever att
dimensionen uppfylls i hégre grad.
Skillnaderna dr minst i de dimensioner
som enskilda vardgivare har minst
mojlighet att paverka: informationsdelning
och insyn. | vilken utstrdckning

varden uppfyller dessa dimensioner
styrs och begrdnsas till stor del av de
gemensamma tekniska I6sningar som
finns for informationsdelning och insyn.
Likt mGnga andra vardgivare dr Mindler
anslutna till NPO och sammanhallen
journalféring.



Egenvardsstod

86 % av deltagarna som rekryterats via Mindlers

app har svarat att vardpersonalen vid deras senaste
vardmote hos Mindler har gett stod till egenvard, alltsa
stéd att i sa stor utstrdckning som mdjligt sjdlv ta hand
om sin egen hdlsa. Bland deltagarna fran den allmdnna
gruppen var motsvarande siffra 52 %.

For att fullt ut férsta och férklara skillnaderna behdvs

mer forskning, men skillnaderna kan diskuteras utifran

de vardprocesser och rutiner som dr implementerade

hos Mindler. Mindler arbetar huvudsakligen :

pa primdrvardsniva, och en av primdrvardens 5 86 /0
karnuppagifter ar att stédja patienter i att ta hand .

om sin egen hdlsa. Bade for att vérna om vardens

resurser och for att patienter i stor utstrackning vill

kunna férstd och hantera sina egna besvar. En annan

forklaring Gr att psykologerna pa Mindler arbetar av deltagarna i Mindlergruppen
utifran kognitiv beteendeterapi (KBT), ddr egenvard : upplevde att de fick stéd att ta
dr en integrerad del av behandlingen. Mindler > hand om sin egen hdlsa.

anvander dessutom digitala behandlingskomponenter,
internetférmedlad KBT (IKBT), som kan anvdndas som
ett digitalt stéd fér egenvard.

Deltagare i studien uppger ocksa att behandlarna
pa Mindler i hég grad tar till sig information om :
deras behov och situation. Det kan vara en viktig 52 O/o
férutsattning fér att egenvardsrdd ska upplevas som
meningsfulla och kunna omsdttas i praktiken. Samtliga
behandlare pa Mindler ar legitimerade psykologer med
gedigen utbildning i samtalsteknik, och dr trdnade i att
utgd ifrdn individuella bedémningar.
: var motsvarande siffra hos
Skillnaderna mellan grupperna kan tyda pd att digital : den allmdnna gruppen.
vard, nar den &r strukturerad och vardpersonalen .
har ratt utbildning, har sdrskild potential att mota
patienters behov av stdd till egenvard.
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Tillganglighet
-rattvardirdtt tid

Att fa tillgang till ratt sorts vard utan onddig véntan Gr
viktigt var viktigt for deltagarna fran bada grupperna.
88 % av deltagarna i Mindlergruppen svarade att de
fick ratt sorts vard utan onddig véntan, jamfért med
61 % i den allmanna gruppen.

Mindlers vardmodell bygger pa hég tillgénglighet. .

Efter en digital triage kan patienter boka tid direkt 88 0/0

med en psykolog, med mojlighet att véalja mellan flera c

behandlare och manga tider, dven kvdéllar och helger.

Patienterna kan sjélva vélja psykolog eller fa stéd i att

matchas med ndgon som passar deras behov.

Denna typ av flexibilitet och valmdjlighet kan bidra till o

att forstdrka upplevelsen av inflytande och kontroll. Det av deltagarna '.M'nq.lergrUppeon
o . B . "~ L . o upplevde att de fick ratt sorts vard

kan ocksa sdnka troskeln for att soka hjdlp i tid, vilket : utan onddig véntan.

i sig dr en viktig férutsattning for att behandlingen ska .

bli verkningsfull.

Modellen mojliggor dven att behandling kombineras

med egenvardsstéd. For vissa patienter kan detta vara

en startpunkt, fér andra ett parallellt komplement, :

beroende pd individuella behov och preferenser. : 61 Q/
° o

Resultaten i denna studie pekar pa att en vardmodell

med korta vdntetider, hog flexibilitet och tydliga

valmajligheter upplevs positivt av de patienter som

har anvdnt den. Det kan vara en av férklaringarna 0

till att Mindlers grupp ger hogre omdémen inom flera : var motsvarande siffra hos
dimensioner som rér kvalitet och upplevelse. . den allmdnna gruppen.
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Kunnighet

och kompetens

En grundldggande férvantan i métet med varden ar att
den som behandlar ocksa har tillrdcklig kunskap om
de problem patienten séker hjalp for. PG pastdendet
”Det ar viktigt for mig att vardpersonalen Gr kunnig pa
den/de sjukdomar/problem jag har” svarade 83 % av
deltagarna i Mindlergruppen att detta uppfylldes i hog
grad. Motsvarande siffra i den allmanna

gruppen var 65 %.

Skillnaden kan delvis forstds mot bakgrund av att den
allménna gruppen i hégre grad bestar av personer med
ldngvariga eller kroniska sjukdomar, vilket ofta innebér
hdgre krav pa specialistkunskap. Enskilda vardgivare
kan ha svart att méta dessa behov fullt ut.

| den digitala vardmodell som Mindler anvénder arbetar
over 250 psykologer med varierande bakgrund och
specialisering, vilket mdjliggdr en bredd i kompetens.
Det g6r det ocksd méjligt att i hégre grad matcha
patientens behov med ratt kompetens.

Patientens behov dr utgdngspunkten i varden. Férmagan
att erbjuda ratt kompetens vid ratt tillfalle Gr avgérande
for att skapa fértroende och nd fram med behandlingen.

Att deltagare i Mindlergruppen i hégre grad upplever
att deras behov métts med ratt kompetens kan tolkas
som en indikation p& att denna typ av modell har
potential att 6ka kvaliteten i vardmétet, sarskilt inom
psykologisk behandling.
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83 %

av deltagarna i Mindlergruppen
upplevde att vardpersonalen hade
god kunskap om deras problem.

65 %

var motsvarande siffra hos
den allmé@nna gruppen.



Vad kan vi ldra oss

av det har?

Resultaten visar att digital vard, ndr den &r strukturerad
och tillgdnglig, kan mota patienters behov pa ett sdtt
som upplevs som bade effektivt och meningsfullt. Sarskilt
tydligt ér detta inom omraden som egenvardsstod,
tillgang till ratt vard i ratt tid och kontinuitet i

behandlingsrelationen.

Det som fungerar bra i Mindlers modell,
som flexibilitet, valméjlighet och tillgang
till psykologer med olika kompetenser,
verkar bidra till hogre upplevd kvalitet.
De dimensioner dar Mindler presterar
pG samma niva som jamférelsegruppen
rér framfér allt omrdden som styrs

av overgripande system, som
informationsdelning mellan vardgivare.

Att alla dimensioner beddms som viktiga
av deltagarna, oavsett vardform, visar hur
komplex en positiv vardupplevelse dr. Det
racker inte att en del fungerar - helheten
behdver hanga ihop.
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Resultaten pekar ocksa pé vardet av

att lyssna systematiskt pa patienter.
Genom att mata upplevelser inom olika
dimensioner kan varden bdéttre forsta vad
som behover forstarkas, justeras eller
goras tillgangligt for fler.

Studien visar ocksa styrkan i att bedriva
forskning i verkliga vardmiljéer, dar
resultat kan omsadttas direkt i praktik.
Genom samverkansplattformar som
Health Data Sweden skapas nya
mojligheter att overbrygga glappet mellan
forskning och vardens vardag - ddr
forandring faktiskt sker.
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Vad ar viktigt for patienten?

Deltagarna i bada grupperna svarade att samtliga
dimensioner ar viktiga.

Samskapande sticker ut som den dimension

som upplevs som minst viktig. Pa frGgorna om Svaren pé den femgradiga
hur viktiga de olika dimensionerna dr finns inga skalan har slagits ihop i tre
tydliga skillnader mellan grupperna. nivder. P& frdgan om hur viktig

en dimension dr motsvarar
1-2 oviktigt, 3 neutralt och
4-5 viktigt. P& frdgan om
uppfyllnadsgrad har vi anvant

Ddaremot finns det skillnader i hur val deras
senaste vardmdte uppfyllde dimensionen.

Skillnaderna mellan grupperna dr statistiskt déligt, neutralt och bra.

signifikanta.

Viktighetsgrad Mindler
Allmdnhe

(% som uppgett att dimensionen ar viktig)

Lyhordhet
Delaktighet
Samarbete

Tillgdnglighet
Kunnighet
Insyn
Kontinuitet

Kommunikation

Viktighetsgrad

Egenvardsstdd
Informationsdelning

Samskapande

0 % 25 % 50 % 75 %
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ten

100 %
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Hur lever varden upp till
forvantningarna?

| genomsnitt uppgav 79 % av deltagarna fran Mindler
att varden fungerade bra, jdmfért med 60 % i den
allmdnna gruppen.

Samtidigt varierade upplevelsen mellan de olika dimensionerna. Vissa omraden
far mycket héga betyg, medan andra far betydligt ldgre. Stérsta skillnaderna i
upplevd kvalitet mellan Mindler och allmdnheten syns inom stéd till egenvard,
personkontinuitet och tillgang till ratt vard i ratt tid.

| dessa dimensioner uppgav mellan 28 och 34 procent fler i Mindlergruppen att
varden fungerade bra, jdmfért med allmanheten. Minst skillnad syns i tillgang till
information (5 %) och informationsdelning (11 %).

Uppfylinadsgrad Mindler

Allmdnheten

(% som uppger att senaste méte uppfyllde dimensionen)

Kontinuitet:
Lyhordhet:
Delaktighet
Tillgdnglighet:
Samarbete
Egenvardsstdd

Kommunikation

Uppfylinadsgrad

Kunnighet:
Insyn

Informationsdelning

Samskapande

0 % 25 % 50 % 75 %
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100 %
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Kénsfordelning

Allmdnheten

100 %
75 %

50 % 91 %

80 %

25 %

20 % .
0 % 9 %

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Aldersférdelning

50 % 50 %
43 %

40 %
34 %

30 % 29 %

20 %
20 %

15 %

10 % 7 %

1%
0 %

18-29 30-49 50-69 70-
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Vilken ar din hogsta
avslutade utbildning?

Allmdnheten

Mindler
60 %
40 %
20 %
0 %
Grundskola Gymnasieexamen Eftergymnasial Studier vid Examen fran
eller liknande eller motsvarande utbildning, hégskola/ hégskola/
ej hogskola/ universitet universitet

universitet

Deltagargruppen fran Mindler hade en ndgot légre utbildningsniva jimfért med den
allmdnna gruppen. | Mindlergruppen hade 41 % grundskola som hégsta avslutade
utbildning, jdmfort med 14 % i allmdnheten. | den allmdnna gruppen var den
vanligaste utbildningsnivan gymnasieexamen (53 %), medan motsvarande andel
i Mindlergruppen var 19 %. Andelen med hégskoleexamen var relativt lik i bada
grupper - 16 % i Mindlergruppen och 14 % i allmdnheten.

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Geografisk fordelning
Deltagarna i bada grupperna kom fran hela landet, med en geografisk férdelning
som i stort speglar regionernas befolkningsstorlek.
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Har du langvarig sjukdom, besvdr efter olycksfall, nagon Mindler
nedsatt funktion eller annat langvarigt hélsoproblem? Allménheten

100 %

75 %

50 %

25 %

0 %

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Hur bedémer du ditt allméntillstand?

40 %

30 %

20 %

10 %

0 %

Mycket bra Bra Ndagorlunda Daligt Mycket daligt

Deltagarna fick ocksd svara pa frdgor om sitt maende. | den allménna gruppen var
det betydligt fler som uppgav att de har en langvarig sjukdom eller kroniska besvdr.
Nar det gdller det upplevda allmdntillstdndet fanns ddremot inga tydliga skillnader

mellan grupperna.
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Viktigt att kanna till

Detta ar inte en kontrollerad studie. Grupperna skiljer sig
at, vilket innebdr att resultaten darfér inte sjélvklart gar att
generalisera. Ddremot ger studien viktiga indikationer pa hur
vard kan upplevas olika beroende pa hur den organiseras,
och pa vad som ar méjligt att astadkomma nar tillgénglighet,
egenvard och psykologisk kompetens kombineras pa ratt sétt.

ooooooooooooooooooooooooooooooooo

Har du frdgor om studien och kommande artiklar?
Kontakta ansvarig forskare Sara Riggare, sara.riggare@uu.se.

Har du frdgor om rapporten eller Mindlers arbetssiitt?
Kontakta avdelningen for forskning och utveckling:
Li Aslund, li.aslund@mindler.se
Louise Lind, louise.lind@mindler.se
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