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Månadsrapport per juli 2020 

Hälso- och sjukvårdsnämnden redovisar ett underskott mot budget efter maj med 318 miljoner 
kronor. Nettokostnadsökningen är på 5,1 procent, där intäktsförändringen står för -3,3 procent och 
kostnadsförändringen för 1,7 procent. Intäkterna visar på ett underskott med 133 miljoner kronor, 
vilket i huvudsak är kopplat till covidpandemin. 

Tittar man på juli specifikt uppgår budgetavvikelsen till 23 miljoner kronor. Patienter avbokar besök 
till såväl sjukvård som tandvård. Produktionen kopplat till regionpatienter har minskat med 14 
procent de första sju månaderna jämfört med motsvarande period föregående år. Totalt sett minskar 
sjukvårdsproduktionen med knappt 13 procent och tandvårdsproduktionen med 18 procent. 

Personalkostnader står för cirka hälften av det samlade underskottet. En del av budgetunderskottet 
inom läkemedel beror på en covideffekt. 

Det är svårt med följsamheten till den beslutade omställningsplanen till en hållbar ekonomi. 
Organisationen har behövt förbereda sig på en situation med ökat inflöde av svårt sjuka patienter 
och detta har ökat kostnader för skyddsmaterial och personella resurser.  

Kostnader som är direkt hänförbara till corona/covid uppgår till 52 miljoner kronor. På samma sätt 
som regioner inte skickar patienter till Västerbotten skickar regionen i sin tur inte lika många 
patienter till andra regioner, vilket innebär att utomlänsvården redovisar ett överskott på sex 
miljoner kronor. 

Hälso- och sjukvårdsnämnden har beslutat att godkänna den ekonomisk rapporten per juli 2020. 

Hälso- och sjukvårdsdirektören ges i uppdrag att genomföra en fördjupad analys- och handlingsplan 
för att minska beroendet av hyrpersonal. Uppdraget ska återrapporteras vid hälso- och 
sjukvårdsnämndensammanträde i december 2020. 

Tilläggsyrkande: Alliansen 
Reservation: Alliansen 

 

Familjecentral i Vindeln 

Vindelns hälsocentral har tillsammans med Vindelns kommun enats om att bedriva en familjecentral 
gemensamt. Vindelns hälsocentral har därför ansökt om tilläggsuppdrag för familjecentral till 
beställningsenheten inom hälsoval Västerbotten. 

Ansökan gäller ett tilläggsuppdrag för samordning på 0,25 procent för den merkostnad som en 
familjecentral innebär för hälsocentralen och den samordning som krävs i enlighet med 
tilläggsuppdrag för familjecentral på andra hälsocentraler.  



Den lokal som är påtänkt ägs av hälsocentralen/Region Västerbotten och står idag tom och 
outnyttjad. Det finns möjlighet att få hyresintäkt för halva lokalen av Vindelns kommun om det 
startas en gemensam familjecentral. 

Hälso- och sjukvårdsnämnden har beslutat: 

Tilläggsuppdrag för familjecentral införs på Vindelns hälsocentral, med samordning på 0,25 procent 
till Vindelns hälsocentral.  

Samordnartjänst omfattande 0,25 procent finansieras genom omfördelning från tilläggsuppdrag 
familjecentral Vilhelmina till familjecentral Vindeln.  

Kostnader för lokaler och ombyggnation av dessa finansieras i form av hyra, vilket fördelas lika 
mellan Vindelns kommun och Vindelns hälsocentral. 

 

Motion om behov av depressionssköterskor i Västerbotten 

Marianne Normark (L) har lämnat in en motion till fullmäktige om att Region Västerbotten på försök 
möjliggör för depressionssköterskor i Lycksele, Skellefteå och Umeå. Konceptet med 
depressionssköterskor testas bland annat som en ny metod inom primärvården i Dalarna. 

Av motionsyttrandet framgår att det pågår utvecklingsinsatser inom området psykisk ohälsa i 
primärvården. I regionstyrelsens beställning av primärvård i Hälsovalet 2020 förstärktes kraven på 
kompetens inom området psykisk ohälsa. Här ställs också krav på att hälsocentralen ska 
tillhandahålla sjuksköterska med specialistutbildning inom psykiatri eller kontaktsjuksköterska med 
samordningsansvar för patienter med psykisk funktionsnedsättning.  

Inom området barn och unga pågår arbetet med fortsatt införande av strukturerad samverkan, Hälsa 
Lärande och Trygghet (HLT). HLT utgör en del av första linjen för psykisk hälsa.  

För gruppen äldre pågår under hösten 2019 arbete tillsammans med kommunerna för att utbilda 
personal i Samordnad Individuell Plan (SIP) med särskilt fokus på äldre med psykisk ohälsa. 

Hälso- och sjukvårdsnämnden föreslår att regionfullmäktige beslutar att avslå motionen. 

Reservation: L 

 

Kartläggning av förutsättningar för samverkan mellan regionen och kommuner i Södra 
Lappland 

God och nära vård är en nationell reform där alla regioner i Sverige har påbörjat eller kommer att 
påbörja ett arbete med omställningen. 

Norra sjukvårdsregionförbundet ansökte under 2019 om medel hos Socialdepartementet för 
pilotområden i glesbygden med syfte att skynda på och konkretisera arbetet i valda områden i de 
nordligaste regionerna. I Region Västerbotten valdes södra Lappland ut som ett sådant 
modellområde. Medel beviljades för 2019 och 2020 och kommer med stor sannolikhet beviljas även 
för 2021.  

För att skapa nya organisationsmodeller och arbetssätt för omställning till God och nära vård 
behöver man kartlägga förutsättningarna för detta.  



Hälso- och sjukvårdsnämnden har beslutat att ge hälso- och sjukvårdsdirektören i uppdrag att 
kartlägga förutsättningar för omställningen mot ”God och nära vård” i Södra Lappland tillsammans 
med kommunerna i södra Lappland.  

Kartläggningen och förslag på fortsatt arbete ska återrapporteras till Hälso- och sjukvårdsnämnden i 
augusti 2021. 

 

Yttrande över tillsammans för en välfungerande sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocess 

Region Västerbotten har beretts möjlighet att yttra sig över Socialdepartementets utredning 
”Tillsammans för en välfungerande sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocess”.  

I yttrandet skriver Region Västerbotten bland annat att man stödjer utredningens beskrivning om att 
det behövs en samsyn på vad som avses med sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen, och vad 
processen ska leda till. I den definition av sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen som 
utredningen rekommenderar lämnas det öppet för olika tolkningar, vilket tyvärr kan försvåra 
samsynen mellan olika aktörer. 

Hälso- och sjukvårdsnämnden har beslutat att avge yttrandet enligt upprättat förslag. 

 

Yttrande över God och Nära Vård, en reform för ett hållbart hälso- och sjukvårdssystem 

Region Västerbotten har fått möjlighet att yttra sig över Socialdepartementets utredning ”God och 
Nära Vård – en reform för ett hållbart hälso- och sjukvårdssystem”. 

Region Västerbotten delar utredningens problembeskrivning och ställer sig överlag positiv till de 
förslag som presenteras. Man instämmer i att personcentrering och samordning är viktiga 
förutsättningar för en omställning till ett hållbart hälso- och sjukvårdssystem samt ser behovet av 
långsiktighet och politisk uthållighet. De förslag som presenteras bedöms bidra till att utveckla en 
modern, jämlik, tillgänglig och effektiv hälso- och sjukvård, med primärvården som bas. 

Region Västerbotten vill uppmärksamma att det är viktigt att förstå att samverkan kan se olika ut i 
områden med stor gleshet och små kommuner. Avsaknad av kompetenser och långa avstånd till 
specifika kompetenser och vård måste beaktas i omställningen till god och nära vård. 

Hälso- och sjukvårdsnämnden har beslutat att lämna yttrandet i enlighet med detta. 

 

Granskning av tillämpning av delegationsordningar 2019 

Revisionen har granskat tillämpningen av delegationsordningar 2019 och ger ett antal 
rekommendationer till hälso- och sjukvårdsnämnden och regionstyrelsen i sin rapport. 

I sitt yttrande svarar nämnden på revisorernas tre punkter riktade till hälso- och sjukvårdsnämnden 
kring hälso- och sjukvårdsdirektörens vidaredelegation, återföring av beslut till nämnden samt beslut 
i universitetssjukvårdsstyrelsen. 

Hälso- och sjukvårdsnämnden har beslutat att avge yttrandet enligt det upprättade förslaget. 

Hälso- och sjukvårdsdirektören ges i uppdrag att till hälso- och sjukvårdsnämnden första kvartalet 
2021 återrapportera vilka åtgärder som vidtagits. 



Uppföljande granskning av investeringsprocessen år 2019 

Revisorernas granskning visar att Hälso- och sjukvårdsnämndens kontroll över investeringar behöver 
bli bättre och rekommenderar följande: 

 Bered förslag till nämndens del av investeringsplan och investeringsram. 
 Följ löpande upp investeringarna för att säkra kontroll. 
 Analysera den samlade effekten av investeringarnas avskrivnings- och driftkostnader på 

budget för hälso- och sjukvård och annan verksamhet. 

Hälso- och sjukvårdsnämnden har tagit del av revisorernas rapport och i sitt yttrande skriver man 
bland annat att investeringsplaneringen, i högre utsträckning än idag, ska bli en integrerad del av 
budgetprocessen. Detta för att underlätta hälso- och sjukvårdsnämndens samarbete med 
regionstyrelsen och säkerställa en regionövergripande beredning och förankring. 

Hälso- och sjukvårdsnämnden har beslutat att avge yttrandet enligt upprättat förslag. 

 

Hälso- och sjukvårdsnämndens sammanträdestider 2021 

Hälso- och sjukvårdsnämnden har beslutat att sammanträda under följande datum 2021: 

18 februari 

18 mars 

14 april 

26 maj 

17 juni 

8 september 

30 september 

11 november 

10 december 

 

Fyllnadsval till utskottet för funktionshinder och samverkan 

Anette Andersson har avsagt sig uppdraget som ledamot i utskottet för funktionshinder och 
samverkan. 

Hälso- och sjukvårdsnämnden har godkänt detta och valt Margareta Gustavsson (S) som ersättare. 


