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Låg IT-vana behöver inte vara 
något hinder för att ny teknik 
ska öka tryggheten för äldre. 
Det visar ett projekt i Norr-
botten, där en grupp pensio-
närer fått använda en smart-
phone med inbyggt 
trygghetslarm och för kom-
munikation med sin familjelä-
kare.

– Det har gått över förväntan 
att få de äldre i testgruppen 
att ta till sig tekniken. Några 
hade inte ens använt mobilte-
lefon tidigare och var skeptis-
ka innan vi började projektet, 
säger distriktsläkaren Malte 
Brännström, som varit medi-
cinskt ansvarig för ett stort 
äldrevårdsprojekt med EU-
finansiering.

Totalt har 15 pensionärer tes-
tat tekniken under 2010 i 
samverkan mellan primär-
vården, hemtjänsten och Lu-
leå tekniska universitet. Pa-
tienterna har varit minst 75 
år, men trots begränsad IT-

vana har det räckt med några 
få genomgångar för att ge 
dem kunskap om tekniken.

Nu utvidgas satsningen till 
ett försök med 400 patienter 
vid fyra vårdcentraler i Norr-
botten.

– Hälften är diabetiker och 

häften har hjärt–kärlsjukdo-
mar. Merparten är förstås 
äldre patienter även om vi 
inte satt någon åldergräns, 
säger projektledaren Lennart 
Isaksson från Luleå tekniska 
universitet.

Den smartphone som an-
vänds har ett mobilt trygg-
hetslarm med en fallsensor 
som slår larm om någonting 
inträffar. Telefonen är utrus-
tad med GPS för att klara 
snabba insatser vid ett larm.

Samtidigt har pensionärer-
na i försöksomgången fått ut-
bildning i egenvård. Resulta-
ten från medicinsk provtag-
ning, exempelvis blodtryck 
och blodsocker, har rapporte-
rats till vårdcentralen via 
smartphone. Patienter får 
också en signal som påmin-
nelse att det är dags för medi-
cinering.

– För oss i vården tror jag 
inte att det sparar tid. Jag ser 
det här framför allt som en 
service- och kvalitetsinsats 

för äldre patienter. Tänk själv 
vad det kan betyda i form av 
högre livskvalitet om ett mo-
bilt trygghetslarm är avgö-
rande för att man vågar läm-
na bostaden och ta promena-
der, säger Malte Brännström, 
som är verksam vid Sandens 
vårdcentral i Boden.

En sak har varit helt vägle-
dande för Malte Brännström 
under projektarbetet: ny tek-
nik får absolut inte försämra 
kontakten mellan doktor och 
patient.

– Jag upplever snarare att 
kontakten stärkts genom det 
sätt som vi arbetat. Formerna 
är lite annorlunda, och det får 
vi nog vänja oss vid när ande-
len äldre ökar och patienten 
kanske behöver ta ett större 
ansvar för sin egen vård med 
stöd av täta kontakter med 
sin vårdcentral.

I IT-projektet inom äldre-
vården samarbetar vården i 
Norrbotten med Tromsø i 
Nordnorge och Nordirland.

Fredrik Mårtensson

223 nya vårdmottagningar 
har öppnats sedan vårdvalet 
infördes i primärvården. An-
delen privata mottagningar 
har ökat, och restiden till an-
nan valbar vårdcentral kor-
tats. Det är dock osäkert om 
valmöjligheten utnyttjas.

Det framgår av Konkur-
rensverkets avslutande rap-
port »Uppföljning av vårdval i 
primärvården«. 

Rapporten framhåller att 
etablering av nya vårdcentra-
ler har »lyckats väl« och att 
möjligheten för den enskilde 
att välja vårdmottagning har 
ökat.

Antalet invånare som förut 
hade mer än 30 minuters bil-

resa till en annan mottagning 
än den närmaste har minskat 
med 44 000, en effekt som 
syns speciellt i Värmland och 
Västerbotten. Och en halv 
miljon fler har nu möjlighet 
att inom ett avstånd på fem 
minuter med bil välja på två 
mottagningar. Största för-
ändringen har skett i Värm-
land, Västra Götaland och 
Jönköping.

Hur många som utnyttjar 
denna ökade valmöjlighet 
finns det dock inga siffror på. 
Undersökningar från enskil-
da landsting visar att endast 
en liten andel av invånarna 
byter vårdgivare. Och enligt 
rapporten visar flera interna-
tionella studier att intresset 

bland invånare och patienter 
för att välja vårdgivare inom 
skattefinansierade hälso- och 
sjukvårdssystem är relativt 
begränsat.

Antalet vårdmottagningar 
har ökat med 223 till drygt 
450 (augusti 2010), och ande-
len privata mottagningar har 
ökat från 28 till 37 procent. 
De 450 centralerna har om-
kring 220 ägare – en majori-
tet av ägarna drev en enda 
mottagning, och 5 procent av 
ägarna hade fler än fem vård-
mottagningar. Störst i sam-
manhanget är Praktiker-
tjänst, följt av Carema och 
Capio med 77, 33 respektive 
30 vårdmottagningar inom 
primärvården. Tillsammans 

äger dessa tre företag om-
kring en tredjedel av samtliga 
vårdmottagningar i privat 
regi.

Rapporten är den sista delen 
av tre och lämnades den 25 
november 2010. Uppdraget 
har varit att utvärdera vård-
valsreformen för att se hur 
det påverkar konkurrensen 
och ger förutsättningar för 
fler vårdgivare inom hälso- 
och sjukvården. 

Reformen innebär att alla 
landsting från 2010 måste ha 
ett vårdvalssystem som till-
låter fri etablering, förutsatt 
att den nya vårdgivaren upp-
fyller landstingens krav.

Björn Enström
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Ökat privat ägande och bättre  
tillgänglighet efter vårdvalet

Ny teknik ska öka tryggheten för äldre

Smartphone med inbyggt trygg-
hetslarm ska öka tryggheten för 
äldre.
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