Sammanfattning av hilso- och sjukvardsnamndens beslut den 26 maj 2021

Har dr en sammanfattning av de beslut som hilso- och sjukvardsnamnden fattade vid sitt
sammantrade den 26 ma;.

Vill du férdjupa dig i arendena sa finns handlingar och underlag till sammantradet har:

https://meetingsplus.vll.se/committees/halso-och-sjukvardsnamnden/mote-2021-05-26

Pa sidan publiceras ocksa protokollet, nagra dagar efter sammantradet.

Deladrsrapport per april 2021

Delarsrapport per april 2021 ar halso- och sjukvardsnamndens forsta uppfoéljningsrapport till
regionstyrelsen. | rapporten lamnas namndens samlade bedémning, ekonomisk analys och
rapportering av viktiga handelser.

Namndens 6vergripande sammanfattning

Verksamheten har under arets forsta tertial i allt vasentligt fortsatt préaglas av den pagaende
pandemin och varden av covid-19-patienter. Det har inneburit stora anstrangningar for varden och
en omstallning med prioriteringar for att uppratthalla vard i sin helhet. Fokus har varit att minska
smittspridning och antalet patienter som behdver sjukhusvard. Det har inneburit att planerade
projekt och utvecklingsarbeten har pausats.

Under en kort period under hosten 2020 atergick varden till ett mer normalldge men sedan oktober
2020 o6kade smittspridningen ater i lanet. Mycket kraft och resurser har lagts pa att hantera flodet av
Covid-patienter, manga i behov av intensivvard.

Under forsta delen av aret noteras fortsatt hég nyttjandegrad av digitala tjanster via 1177.se. Det ar
en 45 procent 6kning jamfort med samma period forra aret. Det ar ett resultat av aktivt arbetet med
att tillgangliggora flera tjanster digitalt via 1177 Vardguidens e-tjanster.

Under varen har en del nya verksamheter startat upp inom regionen. Nagra exempel ar ett
kontaktcenter som ska underlatta och forbattra arbetet med att slussa barn och unga patienter med
psykisk ohélsa till ratt vardniva samt ett neonatalt hemsjukvardsteam.

| Skellefted ateroppnade 6ronmottagningen i Skelleftea. Inom ramen fér omstéllningen mot god och
nara vard finns flera initiativ, till exempel digitala I6sningar och mobila team. Den nya
samverkansstrukturen har under hosten arbetat fram en, mellan kommunerna och regionen,
gemensam framtidsbild som i skrivande stund har gatt ut for beslut hos huvudmaéannen.

Rehabilitering efter post-covid ar ett flode som engagerar manga verksamheter.

Inom omradet hogspecialiserad vard har under varen sju remisser varit ute for paseende och
stallningstagande. Regionen har lagt stor vikt vid avstamning och samverkan med andra
remissinstanser i Norra Regionen med syftet att ge en kraftig och enad signal fran Norra landsanden.

| en nationell jamforelse ar vardgarantilaget, bade for besok och atgarder hogre i mars 2021 &n
rikssnittet. FGr mars 2021 var vardagarantilaget for besék 73 procent i regionen och 72 procent i riket
och far atgarder (operationer, utprovning av hérapparat och paboérjad behandling inom barn- och
ungdomspsykiatri) 60 procent i regionen och 55 procent i riket.



Telefontillgangligheten till primarvarden har under det forsta kvartalet 2021 minskat fran 78 procent
i januari till 55 procent i april manad.

Orsaken till den minskade tillgangligheten ar en trolig effekt av att vaccineringarna mot Covid-19 har
kommit i gang i storre skala och detta skapar hogt tryck pa inkommande samtal till primarvarden.

Den forstarkta vardgarantin méats genom uppféljning av andel medicinska bedémningar inom 3 dagar
och har i regionen under det forsta kvartalet legat runt 70 procent, motsvarande siffra for riket ar ca
80 procent.

Regionen har sedan uppstarten av den forstarkta vardgarantin kunnat forbattra tillgéngligheten
nagot, men ytterligare arbete dr nédvandig for att na den nationella malnivan pa 85 procent.

Det ar vidare gladjande att folktandvarden, trots pandemin, uppnatt ett resultat for intervallbesok pa
99,2 procent fér barn och unga upp till 23 ar.

Ekonomi

Halso- och sjukvardsnamnden redovisar per april ett underskott med 105 miljoner kronor och en
nettokostnadsutveckling pa 2,4 procent per april. Ekonomin paverkas fortsatt av den pagaende
pandemin bade genom 6kade och minskade kostnader men ocksa genom tillkommande statsbidrag.

Nar varden atergar till ett mer normalldge kommer arbetet med att hantera den uppskjutna varden
att intensifieras liksom det fortsatta arbetet med den ekonomiska omstallningsplanen och dess
atgarder.

Arsprognos for Halso- och sjukvardsnamnden vid delar per april bedéms uppga till -200 miljoner
kronor. Denna prognos avseende budgetavvikelse for verksamhetens nettokostnader inkluderar
statsbidrag for pandemin och med antagandet att varden atergar till ett mer normalldge andra
halvaret.

Halso- och sjukvardsndmnden har beslutat att faststalla delarsrapporten.

Vidare skall ndmnden tillskriva regionstyrelsen att namnden inte klarar sitt uppdrag inom radande
ekonomiska ramar. Trots detta ser ndmnden att atgédrder forutom den redan beslutade
omstallningsplanen inte ar aktuella sa lange effekterna av Coronapandemin rader.

Remiss av betdnkandet Informationséverforing inom vard och omsorg

Regionen och lanets kommuner samverkar i dag kring vard och omsorg av
patienter/omsorgsmottagare med utgangspunkt i vara respektive uppdrag och ansvarsomraden.

Behovet av att kunna 6verfoéra information av betydelse mellan de olika huvudmannen, men dven
inom kommunernas socialtjanst, ar stort och av stor betydelse for patientsdakerheten och
huvudmannens majlighet att uppfylla sin skyldighet att ge god vard enligt halso- och sjukvardslagen.

Delad information 6kar ocksa majligheten till en mer personcentrerad vard och omsorg.

Nuvarande reglering om inre sekretess i patientdatalagen forsvarar en sddan informationséverforing
och darmed en effektiv och andamalsenlig vard och omsorg.



Regionens beddmning ar att de forslag som betdnkandet for fram gynnar omstallningen mot en god
och nadra vard dar flera av pagaende samarbetsprojekt grundar sig i just behov av 6kad
dokumentations- och informationsdverforing.

Behovet av forandringar ar stort och regionen tillstyrker generellt forslaget till ny lag om
informationséverféring mellan vard och omsorg samt till kvalitetsuppfoljning.

Halso- och sjukvardsnamnden har beslutat att skicka ivag yttrandet enligt upprattat forslag.

NUS By 5A, ombyggnad for KTC, KFC och Lakarprogrammets kansli samt
uppehallsyta

Kliniskt traningscentrum (KTC) &r idag placerade i By 1B pa Norrlands universitetssjukhus. Lokalerna
ar inte anpassade efter det uppdrag som ska genomforas. KTC ha sjukskrivningar kopplade till
inomhusproblem. Enligt regionens fastighetsutvecklingsplan ska byggnaden avyttras pa grund av
teknisk standard.

Kliniskt forskningscentrums (KFC) verksamhet har utvecklats och ar i stort behov av mer yta for att
kunna bedriva mer studier enligt uppdrag. Idag ar de evakuerade till paviljong 24C.

Lokalerna ar planerade for Kliniskt forskningscentrum (KFC) vaning 0 och 1 samt for Kliniskt
traningscentrum (KTC) Vaning 4.

En placering av KTC i byggnaden innebar samarbetsmojligheter och for utveckling av pedagogik samt
forbattrat nyttjande av larare och utrustning.

Lakarprogrammets kansli samt uppehallsrum/ lunchrum for studenter ar inplanerade pa ett
vaningsplan. Det innebér att lakarprogrammets kansli placeras néara sjukhuset och att nuvarande
uppehallsrum for studenter i byggnad 3A, 9 trappor avlastas och ersatter det tidigare
studentuppehallsrummet i vardvetarhuset. Narhet och floden for studenter blir adekvat.

Total yta fér ombyggnad ar 3635 m2

Halso- och sjukvardsnamnden foreslar att regionfullmaktige beslutar att ge i uppdrag till
regionstyrelsen att genomféra ombyggnad for KTC, KFC och Lakarprogrammets kansli samt
uppehallsyta i byggnad 5A pa Norrlands universitetssjukhus till en kostnad av 73 miljoner kronor, i
enlighet med investeringsplanen.

Eventuell avvikelse fran berdknad investeringsram vid upphandlingsférfarandet skall aterrapporteras
for vidare hantering i Regionstyrelsen.

Okade driftkostnader regleras i budgetarbetet 2023.

Ramokning 2022-2025 fastighetsinvesteringar

Investeringsbehoven for Region Vasterbotten ar stort och géllande investeringsram kan inte hantera
de behov som finns for att kunna bedriva en adekvat verksamhet.

Psykiatrin vid Norrlands universitetssjukhus flyttar under kommande ar till det nya psykiatrihuset By
28. Atgarder i psykiatrins befintliga lokaler, By 23, ska enligt ram att paborjas 2026, men behévs
tidigare for Medicinkliniken.



Vindelns Folkhdgskola finns inte i planerad i investeringsramarna. Folkhdgskolan har akuta behov for
att kunna halla kéket 6ppet, samt att det finns risk for lackage i varmesystem och tak.

En ny hadlsocentral, Tomtebo HC, behéver byggas for att hantera den 6kande inflyttningen i Tomtebo
med omnejd for att inte belasta Alidhems HC mer. Alidhem HC har idag for tranga lokaler i
forhallande till listade patienter.

Reservvatten till Norrlands universitetssjukhus ar en sdkerhetsrelaterad investering for att klara de
krav som MSB stéller pa egen vattenforsérjning vid leveransavbrott.

Eftersom halso- och sjukvardsnamndens verksamheter berors behéver ndmnden fatta beslut om att
tillstyrka ramdkningen innan regionfullméaktiges sammantrade.

Halso- och sjukvardsnamnden har beslutat att godkdnna en ramoknings enligt forslag for perioden
2022 till 2025 enligt Bilaga 1 (se drende 9 i handlingarna:
https://meetingsplus.vil.se/committees/halso-och-sjukvardsnamnden/mote-2021-05-26 )

Arendet dverldmnas till Regionstyrelsen for vidare beredning.
Sarskilt yrkande KD. Reservation.
Sarskilt yrkande L: Reservation.

Sarskilt yrkande C och M. Reservation.

Avgiftsfrihet vid uteblivet besok vid gynekologisk cellprovskontroll

Halso- och sjukvardsndmnden foreslar att regionfullméaktige beslutar att ta bort avgiften fér kvinnor
som uteblivit fran Gynekologisk cellprovskontroll (GCK) efter ombokning av tiden, fran och med den
1 september 2021.

Kvinnor 23-64 ar kallas regelbundet till livmoderhalsscreening enligt nationella riktlinjer.
Provtagningen ar avgiftsfri enligt lag sedan 2018 och staten kompenserar regionerna for
inkomstbortfallet.

Vid uteblivit besok kan ej avgift avkravas pa grund av att det inte ar ett avtalat vardbesok. Om
kvinnan daremot har ombokat tiden, via 1177 eller via telefonsamtal med GCK-kansliet, och uteblir
utan att avboka tiden, har primarvarden ratt att krava en avgift pa 100 kr.

Bakgrunden till forslaget att ta bort avgiften ar bland annat:

e Det garinte att se i bokningssystemet om det &r kvinnan sjalv eller vardgivaren som har
ombokat tiden. Om vardgivaren har gjort en ombokning, till exempel pa grund av sjuk
personal, kan kvinnan dnda drabbas av att avkravas avgift trots att det inte var ett ”avtalat
vardbesok”, vilket strider mot lagen.

e Provtagningsenheterna i lanet gor olika, alla utnyttjar inte maéjligheten att ta ut avgift, och
saledes hanteras det olika i lanet och kvinnor i lanet debiteras inte pa samma villkor.

e Vasterbotten ar den enda regionen i landet som tar ut avgift i denna situation

e Mammografienheten i lanet tar inte ut avgift vid uteblivit ombokat besok.

e Avgiften riskerar att forsamra deltagandet i screening och drabba redan utsatta kvinnor.



Andrad patientavgift for tobaksavvinjning

Halso- och sjukvardsnamnden foreslar att regionfullmaktige beslutar att infora kostnadsfri
tobaksavvanjning inom Region Vasterbotten.

Alla insatser som starker individens levnadsvanor och bidrar till ett hdlsosammare liv ar en viktig
intdkt for regionen, samtidigt ett led mot regionens mal om en jamlik halsa.

Tobaksavvanjning ar mycket kostnadseffektivt for halso- och sjukvarden och for den enskilde
individen. Tobaksbruk ar den storst bidragande riskfaktorn till sjukdomsbérdan i Sverige och
Vasterbotten.

Att férebygga ohalsosamma levnadsvanor, dar tobaksbruk star for en vasentlig del, minskar t.ex. 80
procent kranskarlssjukdom och stroke, 30 procent av cancer och 90 procent av diabetes.

Hogsta andel nikotinberoende finns bland de mest sarbara och sjukskrivna, for vilka kostnadsfri
tobaksavvanjning i manga fall kan vara avgorande.

Fler nikotinberoende, ofta multisjuka patienter skulle fa hjalp att bli tobaksfria, med minskad risk fér
sekundar sjukdom.

Det pagar ett arbete for 6kad samordning inom primarvardsomradena och med tydliggérande av
tillhorighet och funktionsbeskrivning av Tobakspreventiva mottagningarna pa lanets tre sjukhus som
bidrar till effektivisering och kvalitetssakring av det tobaksforebyggande arbetet.

Kostnadsfri tobaksavvanjning bidrar till att individer/patienter med fler ohilsosamma levnadsvanor,
de i riskgrupper, mest sarbara och sjukskrivna ges 6kad méjlighet och motivation att bli tobaks- och
nikotinfria.

Inforande av fragor om valdsutsatthet i Region Vasterbotten

Halso- och sjukvardsndmnden att besluta att rutinmassiga fragor om valdsutsatthet infors i alla
verksamheter som moter patienter.

Personal med patientkontakt ska genomga grundlaggande utbildningsinsatser inom omradet vald i
nara relationer.

Namnden foreslar ocksa att regionstyrelsen beslutar att rutinmassiga fragor om valdsutsatthet infors
i bestallningen av Halsoval for priméarvard och tandvard.

Dessutom att fragor om valdsutsatthet infors i regionens medarbetarsamtal.

Bakgrunden ar att man vill férstarka Region Vasterbottens arbete med att tidigt forebygga, mota och
behandla valdsutsatta till foljd av vald i nara relationer. Malet &r att fler patienter som lever i
pagaende valdsutsatthet eller har tidigare erfarenheter av vald i néra relationer, oavsett alder,
konsidentitet, sexualitet m.m., uppmarksammas och far ratt stod och hjalp i métet med lanets héalso-
och sjukvard och tandvard.

Regionen behdver dven arbeta med att integrera kunskap om vald i néra relationer i det interna
arbetet riktat mot medarbetare. Region Vasterbotten ar en stor arbetsgivare och kan antas ha en
ansenlig mangd medarbetare som lever i valdsutsatthet.

Beddmningen &r att detta arbete under 2021 till stor del gar att genomféra utifran befintliga
utvecklingsmedel fran Socialstyrelsen och det arbete som Folkhalsoenheten bedriver inom omradet.
Dessa medel rekvireras dock pa arsbasis och utgor darmed inte en langsiktig finansiering.



Komplettering av halso- och sjukvardsnamndens reglemente

Halso- och sjukvardsnamndens reglemente behdver uppdateras och kompletteras da det har
uppdagats brister pa nagra omraden.

Kris- och katastrofmedicinsk beredskap samt hojd beredskap Halso- och sjukvardsnamndens ansvar
och uppdrag behdver uttryckas och klargéras i reglementet for att tydliggéra namndens roll i
situationer med hojd beredskap.

Anstallningsmyndighet for férvaltningschefer. Revisorerna har uppmarksammat brister i
namndernas reglementen rorande anstallningsmyndighet fér namndernas férvaltningschefer. Region
Vasterbotten har i reglementena faststallt att namndernas forvaltning ska ledas av en
forvaltningschef som ska rekryteras av regiondirektoren i ndra samrad med berérd ndmnd.
Revisorerna anser att det behdver fortydligas att regionstyrelsen darmed &r anstéllningsmyndighet
for respektive namnds foérvaltningschef.

Centralt personuppgiftsansvar — nationella kvalitetsregister. Drift och styrning av de nationella
kvalitetsregistren har varit under granskning. Utifran denna granskning har det uppmarksammats att
allt faktiskt arbete med de nationella kvalitetsregistren ligger under hélso- och sjukvardsnamndens
ansvarsomrade. Det har ocksa uppmarksammats ett behov av tydligare riktlinjer, rutiner och kontroll
over de nationella kvalitetsregistren.

Region Vasterbotten har paborjat ett sadant arbete och i det uppmarksammat att
rapporteringsvagarna och det dagliga arbetet har forsvarats av att Regionstyrelsen ar utsedd i
reglementet som CPUA i stéllet for Halso- och sjukvardsndmnden. Med anledning av detta foreslas
att halsooch sjukvardsndmnden ska vara centralt personuppgiftsansvarig myndighet for de nationella
kvalitetsregister som Region Vasterbotten ansvarar for.

Darmed uppnas ocksa en samordning mellan personuppgiftsansvaret och ansvaret for allménna
handlingar enligt tryckfrihetsférordningen, offentlighets- och sekretesslagen och arkivlagen.

Halso- och sjukvardsnamnden foreslar att regionfullmaktige beslutar att anta reglementet antas med
de foreslagna kompletteringarna som beskrivs i bilaga under drende 13:
https://meetingsplus.vll.se/committees/halso-och-sjukvardsnamnden/mote-2021-05-26

Upphandling av MRT-utrustning till Bild- och funktionsmedicin

Upphandlingen avser ett utbyte av en BFM Vasterbottens gamla MR-kameror. Kameran som skall
ersattas har varit i bruk sedan 2009. Den nya utrustningen ska anvandas foér utredningar och
uppfoljningar av ett flertal olika sjukdomstillstand bland annat cancersjukdomar och neurologiska
sjukdomar.

En mindre del av kameratiden erbjuds Umea universitet att nyttja till forskningsstudier. Detta ska
regleras enligt ett sarskilt avtal mellan UmU och Region Vasterbotten.

Halso- och sjukvardsndamnden har beslutat att faststélla upprattat forslag till tilldelningsbeslut.

Halso- och sjukvardsnamnden har beslutat att tilldela leverantéren/leverantérerna XXXX
upphandlingen. Namn pa leverantor anges i det justerade protokollet.



Upphandling av fargningsutrustning, forbrukningsmaterial till Laboratoriemedicin

Halso- och sjukvardsndamnden beslutade vid sitt sammantrade i mars att upphandling av
fargningsutrustning och forbrukningsmaterial.

Till utrustningar for cancerdiagnostik pa klinisk Patologi pa Laboratoriemedicin behdvs systembundet
forbrukningsmaterial for att kunna farga inkomna prover som sedan ska anvandas for
diagnostisering. Utan dessa forbrukningsmaterial kan ingen diagnostik utféras inom histopatologi
och immunhistokemi.

Tidigare avtal har nu I6pt ut och ett nytt behover tecknas. Det nya ramavtalets totala maximala
giltighetstid ar 4 ar dar dagens kostnad for forbrukningsmaterial uppgar till ca 6 miljoner kronor per
ar. Ramavtalets totala kontraktsvarde blir da ca 24 miljoner kronor.

Upphandlingen har genomforts genom 6ppet forfarande. Provning av anbud har skett i enlighet med
upphandlingsdokumenten.

Halso- och sjukvardsnamnden har beslutat att tilldela leverantéren/leverantérerna upphandlingen.
Namn pa leverantor anges i det justerade protokollet.

Initiativirende till HSN gallande punkt 6: delarsrapport och atgarder for att klara
verksamhet inom budget (KD)

Kristdemokraterna har lamnat in ett initiativarende till HSN dar man skriver att man ar oroliga dver
det ekonomiska laget, efter ytterligare en delarsrapport som visar roda siffror och dar
omstallningsplanen enbart uppfylls till 66 procent.

Kristdemokraterna vill med start vid halso- och sjukvardsnamnden i juni fa aterrapporterat hur
manga som anstallts det senaste aret och darefter ges |I6pande rapportering. Var de har anstallts, i
vilken verksamhet och i vilka roller? Utan regelbunden redovisning kring detta finns heller ingen
mojlighet att na en budget i balans. Det ar hog tid for en starkt styrning och ledning, menar KD.



