Sammanfattning fran halso- och
sjukvardsnamnden den 23
oktober 2024

Héar dr en sammanfattning av nagra av de beslut som hélso- och
sjukvardsnamnden fattade vid sitt sammantrade den 23 oktober. Samtliga beslut
finns att ta del av i protokollet.

Vill du férdjupa dig i arendena, se handlingar och underlag till ssmmantradet

Pa sidan publiceras sedan protokollet fran motet. | protokollet star ocksa vilken
hallning/position de politiska partierna haft i de olika darendena, yrkanden,
yttranden och reservationer.

Halso- och sjukvardsnamnden resultatrapport ekonomi
september 2024

Hélso- och sjukvardsndamnden redovisar per september manad ett ackumulerat
underskott mot budget pa 542 miljoner kronor och en 6kad
nettokostnadsutveckling pa 7,1 procent jamfort med motsvarande period 2023.

Under september har ett tillfalligt budgettillskott tillforts Halso- och
sjukvardsnamnden. Tillskottet &r en tillfallig forstarkning av befintligt
sektorsbidrag och uppgar till 167 miljoner kronor for helaret. Tillskottet paverkar
budgetavvikelsen tom september positivt med 125 miljoner kronor.

Intakterna samlat redovisar ett 6verskott mot budget for perioden pa 47 miljoner
kronor. | detta ingar vardintdkter med en positiv avvikelse mot budget pa 33
miljoner kronor. Patient- och tandvardsintakter redovisar fortsatta underskott
som tillsammans uppgar till 65 miljoner kronor. Underskotten vags upp av ovriga
intdkter framst genom erhallna statsbidrag, projektbidrag och 6vriga intakter.

Kostnaderna redovisar en negativ avvikelse mot budget pa totalt 589 miljoner
kronor. Storst avvikelse aterfinns som tidigare inom personalkostnader dar
underskottet uppgar till 417 miljoner kronor och med en kostnadsutveckling pa
7,3 procent. Férutom hoga personalkostnader har produktionskostnader och
kostnader for kopt utomlansvard varit fortsatt hdga under perioden.

Uppfoljning av inférandet av framtidens vardinformationsstod -
FVIS-programmet

September manads rapport for FVIS-programmet innehaller lagesbeskrivning,
information om riskbild och aktiviteter samt prognos och budget.
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https://meetingsplus.vll.se/committees/halso-och-sjukvardsnamnden/mote-2024-10-23

Det ar fortsatt risk for leveransférseningar fran leverantoren Cambio och
forseningar av Sussagemensamt arbete*. Under perioden har projekten arbetat
med aktiviteter och leveranser enligt plan.

Resurslaget ar generellt bra inom programmet, dock kan inte 6verenskommet
konsultstod till Region Vasterbotten levereras fran Cambio.

Septembers utfall ligger under prognos.

Halso- och sjukvardsnamnden har beslutat att informationen &r delgiven.

*=Inférandet av det nya vdrdinformationsstédet Cosmic gérs inom Sussa samverkan. Sussa stdr for
strategisk utveckling av sjukvdrdsstédjande applikationer. Sussa samverkan bildades i mitten av
1990-talet och bestdr av nio regioner i Sverige som samverkar kring bland annat utveckling och
digitaliseringsstrategier. En stor del av arbetet just nu handlar om utformningen av Cosmic.

Ansdkan nationell hogspecialiserad vard - IBD-kirurgi

Socialstyrelsen har planerat att rekonstruktiv kirurgi vid inflammatorisk
tarmsjukdom ska bedrivas vid fyra centra i landet.

Hélso- och sjukvardsnamnden har beslutat att Norrlands universitetssjukhus ska
ansOka om att bli ett av fyra nationella centra fér konstruktiv kirurgiska ingrepp
vid inflammatorisk tarmsjukdom. Men ansoker specifikt om att utfora
backenreservoir (IPAA) samt ileorektal anastomosering (IRA).

Forandrad organisations- och ledningsstruktur Primarvard i
narsjukvard sédra Lappland

| sodra Lappland har antalet listade patienter stadigt minskat pa samtliga
hédlsocentraler i omradet. Det beror pa demografin och den befolkningsminskning
som ar allmant radande i inlandet.

En konsekvens ar att utrymmet att bemanna specifika kompetenser pa varje ort
minskar och blir sarbart. Genom att organisatoriskt sla samman héalsocentraler
och sjukstugor med en gemensam ledning, vill man skapa béattre forutsattningar
for 6kat samarbete mellan enheterna och ett battre samnyttjande av
gemensamma resurser. Samtidigt kravs att den lokala samverkan med
kommunerna och samarbetet med ambulanssjukvarden fortsatter att starkas.

Forandringen av organisations- och ledningsstruktur for primarvarden i
narsjukvard sédra Lappland gors i tva etapper.

Etapp 1 beslutades av hélso- och sjukvardsnamnden i december 2023, vilket
innebar att Sorsele, Storuman och Tarnaby slogs ihop till en gemensam basenhet,
med en verksamhetschef och fyra avdelningschefer. Mala och Stenbergska
halsocentral slogs ihop till en basenhet med en verksamhetschef och tva
avdelningschefer. Forandringen tradde i kraft den 1 januari 2024.

Gallande Etapp 2, att sla ihop Vilhelmina, Asele och Dorotea till en gemensam
basenhet, togs i december 2023 beslutet att invdanta forstudien avseende
gemensam systemledning i Dorotea. Ett eventuellt beslut om férandring i den
lokala ledningsstrukturen i Dorotea ar, enligt delrapporten som nu ar framtagen,
aktuellt tidigast under forsta kvartalet 2026.
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Utifran den tidsaspekten ar det viktigt att beslut om bildande av basenhet syd
med Vilhelmina, Asele och Dorotea, snarast verkstallas, da det ar en viktig del for
helheten inom primarvarden i sédra Lappland.

Halso- och sjukvardsnamnden har beslutat att Vilhelmina, Asele och Dorotea slas
ihop till en gemensam basenhet, med en verksamhetschef och fyra
avdelningschefer. Forandringen trader i kraft den 1 januari 2025.

Region Vasterbottens Spjutspetsmedel 2025-2027

Halso- och sjukvardsnamnden, Region Vasterbotten avsatter sarskilda medel for

sa kallad spjutspetsforskning i syfte att starka excellent klinisk forskning. Detta for
att sdkra Vasterbottens och Norra sjukvardsregionens tillgang till hogspecialiserad
vard, och darmed bevara universitetssjukvarden vid Norrlands universitetssjukhus

Medlen fordelas till 15 hogkvalitativa projekt, som efter en tredrig satsning kan
utvecklas ytterligare for att bli, eller fortsatta vara nationellt och internationellt
konkurrenskraftiga. Infor denna omgang inkom totalt 52 ansdkningar, varav 22
kvinnor (42 %) och 30 man (58%).

Halso- och sjukvardsnamnden har beslutat att tilldela 15 spjutspetsprojekt
vardera 3 000 000 kronor for 3-arsperioden (1 miljon kr/ar) enligt upprattat
forslag.

Tilldelning av Region Vasterbottens spjutspetsmedel fér aren 2025-2027
godkanns.

For mer information

Se Region Vasterbottens pressmeddelande med beskrivning av de 15 projekt som
tilldelas medlen

Initiativarende: Utred Geriatrisk vardcentral

Hakan Andersson (C) skriver i ett initiativarende att halso och sjukvardsnamnden
bor besluta att utreda hur arbetssatt liknande geriatrisk vardcentral kan formeras
och implementeras i regionens egen primarvard. Regionen har problem med
utskrivningsklara vid framst Skelleftea sjukhus. Kommunerna har svart att snabbt
ta hem en del patienter. Det beror delvis pa att antalet patienter som pa
sjukhuset far beslut om sarskilt boende 6kat kraftigt. Rutiner inom primarvarden
likt en geriatrisk vardcentral, skulle kunna paverka utskrivningsprocessen i positiv
riktning, menar Andersson.

Av svaret till initiativarendet framgar att det aligger varje halsocentral att vara
forsta linjens halso- och sjukvard och omfattar alla aldrar. Den skall vara néra,
tillganglig och personcentrerad. For den dldre patienten, sarskilt de med
multisjuklighet, ar det viktigt att de som éar listade pa halsocentralen far en
systematisk och strukturerad sammanhallen vard. Demenssjukdomar utreds
redan nu pa hélsocentralerna och tillgang till kompetens fran specialister i
geriatrik finns bade pa Norrlands universitetssjukhus och Skelleftea sjukhus vid
komplicerade fall.
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https://www.mynewsdesk.com/se/regionvasterbotten/pressreleases/region-vaesterbotten-satsar-45-miljoner-paa-spjutspetsforskning-3350407
https://www.mynewsdesk.com/se/regionvasterbotten/pressreleases/region-vaesterbotten-satsar-45-miljoner-paa-spjutspetsforskning-3350407

Lakemedelsgenomgangar gors lopande da risken med komplikationer relaterat till
lakemedelsanvandning, sa kallad polyfarmaci, 6kar med stigande alder. |
namndens verksamhetsplan for 2024 finns delmal och indikatorer for till exempel
fast vardkontakt, patientkontrakt, samverkan med kommuner och férbattrade
floden i varden. | detta inryms de metoder och mal som beskrivs som geriatrisk
vardcentral.

Halso- och sjukvarden behdver vara uthalliga gallande redan uppstartade
arbetssatt, vilket definitivt kommer att vara till nytta for den geriatriska patienten.

Det pagar ett arbete med att skapa ett gemensamt mobilt vardteam tillsammans
med kommunerna i Umedomradet. Ett sddant team kan gora bradskande
primarvardsbedémningar och bedéma och behandla patienterna i hemmen.

Ondodiga sjukhusinlaggningar kan forhindras. Ett sddant team kan dessutom
underlatta tidigare sakra utskrivningar fran sjukhuset. | Skelleftea finns redan ett
liknande team och i sodra Lappland finns sjukstugorna som en viktig resurs.

Hélso- och sjukvardsnamnden har beslutat att avsla initiativarendet.

Granskning av halso- och sjukvardsnamnden ar 2023

Regionens revisorer har granskat halso- och sjukvardsnamnden 2023. | rapporten
beskrivs att hdlso- och sjukvardsndmndens verksamheter var hart pressade under
ar 2023 och dar bemanningsproblematiken var sarskilt utmanande. Detta
paverkade tillgangligheten negativt och med langre vantetider.
Bemanningssituationen tillsammans med den hoga inflationen paverkade dven
namndens ekonomi.

Halso- och sjukvardsnamndens underskott mot budget for aret 2023 uppgick till
973 miljoner kronor. Namnden uppnadde endast ett av sina 23 verksamhetsmal
for ar 2023.

Revisorerna bedémer att halso- och sjukvardsnamndens styrning och kontroll inte
var tillracklig under aret och beskriver namnden som passiv.

Revisorerna lamnar nagra rekommendationer till halso- och sjukvardsndmnden,
bland annat:

Besluta om en plan med atgarder for hur namnden pa lite langre sikt ska klara sitt
uppdrag och halla sina budgetar. Det behdvs battre dialoger med verksamheterna
om vilka atgarder som bér genomfdras och om vad som ar mojligt att genomfora.
Sakerstall att verksamheterna blir delaktiga i beredningen av budgetar och
arbetet med att foresla atgarder. Se till att det finns riskanalyser som visar vilka
atgarder som ar mojliga att genomfora.

Halso- och sjukvardsnamnden svarar pa revisorernas granskning och
rekommendationer i ett yttrande som man har beslutat att faststélla och lamna
over till revisionen.
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Granskning av samverkan vid utskrivning fran sluten halso- och
sjukvard
Revisorerna har granskat processen avseende samverkan vid utskrivning med

sarskilt fokus pa Skelleftedomradet och lamnar nagra rekommendationer till
hélso- och sjukvardsnamnden:

e Sdkerstall en tillracklig styrning och uppfoljning av den egna varden av
patienter som efter utskrivning behover samordnade insatser med sarskilt
beaktande av primarvardens uppdrag och férutsattningar att klara detta.

e Sakerstall att forsoksverksamheter och tillfalliga atgarder for att férbattra
utskrivningsprocesser utvarderas och att framgangsrika exempel ges
forutsattningar att inforlivas i ordinarie verksamhet och spridas inom
organisationen.

e Sikerstall att det gemensamma utvecklingsarbetet fortgar och att
verksamheterna kommer till ratta med brister och utmaningar som hotar
patientsdkerheten eller leder till att patienter inte kan ldamna sjukhuset
tryggt och effektivt.

e Sidkerstall en tillracklig styrning och kontroll 6ver implementeringen av
nytt IT-stod for samordnad planering, inklusive nodvandiga anpassningar
av arbetssatt och rutiner.

Hélso- och sjukvardsnamnden svarar pa revisorernas granskning och
rekommendationer i ett yttrande som man har beslutat att faststalla och lamna
over till revisionen.

Granskning av féljsamhet till administrativa regler inom
ambulanssjukvarden Vasterbotten ar 2024

Revisionen har granskat ambulanssjukvardens féljsamhet till administrativa regler.
Man ser bland annat brister i féljsamhet till administrativa regler inom
ekonomiadministration, patientsdkerhet och arbetsmiljé. Dock foljer basenheten i
huvudsak regler inom verksamhets- och ekonomistyrning.

Revisorerna lamnar tva rekommendationer till hilso- och sjukvardsnamnden.

Rekommendation: Sdkerstall att Ambulanssjukvarden i Vasterbotten atgardar
identifierade brister.

Namndens svar: Ambulanssjukvarden har utifran revisorernas identifierade brister
upprattat en handlingsplan med ett stort antal atgarder som &r tidsatta och har
en ansvarig person. | stora delar handlar atgarderna om att uppratta rutiner,
informera och utbilda medarbetare inom ambulanssjukvarden vilka regler som
géller och ska foljas. Atgarderna innebér dven att uppratta dokumentation 6ver
tex behorigheter.

Rekommendation: Stark den interna kontrollen inom omraden dar vi identifierat
brister i denna granskning

Namndens svar: Nar lokala rutiner ar pa plats ska verksamheten ta fram forslag pa
kontrollaktiviteter for att genom egenkontroll bedéma foljsamheten. Prioritet ar
dock i dagslaget att fa rutinerna pa plats och géra dem kédnda for alla inom
verksamheten.

m region
vasterbotten



Hélso- och sjukvardsnamnden har beslutat att faststalla yttrandet och att [amna
over det till revisionen.

Tandvardstaxa 2025

Taxorna for allmédntandvard och specialisttandvard féreslas under 2025 kvarsta
enligt 2024 ars taxor da prognosen for LPIK* inte innebar nagon upprakning under
2025.

Helgjourtaxan foreslas kvarsta enligt tidigare beslut.

Taxorna for lokala atgéarder, vilka inte ingar i det statliga tandvardsstodet, foreslas
dven de kvarsta enligt 2024 ars taxor, med ett tilldgg av ett par nya atgarder 2025.

Den interna taxa som reglerar ataganden mellan regioner foreslas kvarsta enligt
2024 ars taxa.

Beslut om ersattning for munhalsobedémning vid uppsékande verksamhet och
utbildning av omsorgspersonal beslutas av regionstyrelsen.

Halso- och sjukvardsnamndens beslut:

e Halso- och sjukvardsnamnden foreslar att regionfullmaktige beslutar att
faststélla ny tandvardstaxa for perioden 15 januari 2025 till och med 14
januari 2026 enligt upprattat forslag.

e Upprattat forslag till tandvardstaxa faststalls att galla for Folktandvarden
Vasterbotten under tiden 15 januari 2025 till och med 14 januari 2026.

e Deninterna taxan som reglerar dtaganden mellan regioner faststalls att
galla enligt upprattat forslag fran 15 januari 2025 till och med 14 januari
2026.

e Efter 2025 ars faststallande av tandvardstaxan sker en arlig
indexupprakning av tandvardstaxan med LPIK

*Prisindex med kvalitetsjusterade Iéner for regioner, LPIK

Motion om att utreda behovet av en barnberedskapslinje i
Lycksele

Ewa-May Karlsson (C) féreslar i en motion till regionfullmaktige att man bor
utreda inférandet av en barnldkarberedskapslinje vid Lycksele sjukhus och att
utredningen genomfoérs och redovisas under 2024.

| svaret till motionen star att for individer under 18 ar ar ett flertal specialiteter
och basenheter delaktiga i att sdkerstalla akuta vardinsatser. Barn och ungdomar i
behov av barnkirurgisk akutvard behdver handlaggas av kirurgisk specialist, vid till
exempel ortopediska och barnpsykiatriska akuttillstand kravs specialistkompetens
inom dessa omraden.

Det finns en mangarig valfungerande rutin for handlaggning av akuta besok i
sodra Lappland. Vardinsatserna sker med god medicinsk kvalitet och hog
patientsdkerhet inom de olika specialiteternas kompetensomraden. Det finns
rutiner for kontakter med de berdrda basenheternas jourlinjer i Umea.
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Barn- och ungdomscentrum Vasterbotten (BUC) har kompetens att handlagga den
specialiserade pediatriska akutvarden, som utgor endast en del av barn- och
ungdomspopulationens totala akutvardsbehov.

Specifikt gdllande barn- och ungdomsmedicin ar BUC:s bakjourslinjer tillgdngliga
pa samma satt som vid akutbesok vid kusten. Sarskild anpassning till sédra
Lapplands behov finns i form av véletablerade digitala |6sningar.

Begransade volymer av pediatriska akutvardsbesok och lagt antal vardkravande
nyfédda skulle goéra en sarskild barnmedicinsk beredskapslinje mycket kostsam
per besokstillfdlle. Patientvolymerna skulle inte heller medge langsiktigt
uppratthallande av god kompetens eller tillfredsstallande arbetsuppgifter/-miljo
for det antal barnldkare en beredskapslinje skulle krava.

Sammanfattningsvis kan det konstateras att den akuta varden for
aldersgrupperna 0—18 ar ar likvardig och god ur kvalitets- och
tillgdnglighetsperspektiv. Skillnader uppstar vid sjukdomar som kraver slutenvard
eller specialistkompetens pa universitetssjukhusniva, da transport till kusten blir
nodvandig.

Hélso- och sjukvardsnamnden foreslar att regionfullméktige beslutar att avsla
motionen.

Ovriga drenden som behandlades pa sammantridet, for mer
information se protokoll
9. Tillsynsplan for intern kontroll 2025 Hélso- och sjukvardsnamnden

10. Upphandling - Automatiserad syndromisk PCR-diagnostik - Start av
upphandling

14. Sektorsbidrag 2024
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