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Program
HSN
Tidpunkt (Information Foredragande/inbjudna
09:00- Resultatupofélinin Harriet Bostrom controller,
09:50 PRIoIning Ewelina Ogenblad HR-partner
09:50-
1000 | aus
Elisabeth Karlsson,
10:00- . A : N
Information fran forvaltningen halso-och
10:30 C e
sjukvardsdirektor
10:30-
10:40 |aUS
10:40- Information fran férvaltninaen Elisabeth Karlsson, halso-och
12:00 g sjukvardsdirektor
12:00- .
13:45 Lunch och gruppméten
13:45- . . .
1415 Omradeschef Isabell Zemrén, omradeschef
14:15-
1420 |T2US
14:0.  |nformation fran Norra Kia Ronnhed, tillfrordnad
14-50 sjukvardsregionforbundets f5rbundsdirektor
' (NRF:s) verksamhet
14:50-
1500 | aus
15:00-

16:00

Arenden enligt lista
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Justering

Sammanfattning

Hakan Andersson (C) justerar protokollet tillsammans med ordférande.
Justeringen sker digitalt senast onsdag den 25 juni.

Forslag till beslut

Hakan Andersson (C) justerar protokollet tillsammans med ordférande.
Justeringen sker digitalt senast onsdag den 25 juni.

Narvaroratt vid namndens sammantraden

Sammanfattning

Personalforetradare har i enlighet med kommunallagen (7 kap. 10-19 §§) ratt
att narvara vid en namnds behandling av arenden som roér forhallandet
mellan regionen som arbetsgivare och dess anstallda. Personalféretrédarna
ska utses av de lokala arbetstagarorganisationer som Region Vasterbotten
har kollektivavtal med, i férsta hand bland dem som ar anstallda inom
namndens verksamhetsomrade. Aven om personalféretradarna utses av
arbetstagarorganisationerna sa representerar de inte dessa.
Personalféretradarna ska fungera som ombud for alla medarbetare i Region
Vésterbotten.

Personalféretradarna har ratt att delta i namndens dverlaggningar men inte i
besluten. Vidare har personalféretradare inte ratt att Iagga forslag eller att fa
sin mening noterad i protokollet.

Forslag till beslut
Halso- och sjukvardsndmnden beslutar

Vid halso- och sjukvardsnamndens sammantrade den 18 juni 2025 far
personalféretradare narvara vid sammantradet, forutom i de arenden dar det
rader sekretess.
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Faststillande av foredragningslista
HSN 14-2025

Sammanfattning

Forslag till foredragningslista har upprattats.

Forslag till beslut

Foredragningslista faststélls enligt upprattat férslag.

Anmalan av initiativarenden
HSN 18-2025

Sammanfattning

Ledamoter och ersattare som tjanstgor i en namnd eller styrelsen har ratt att
vacka arenden, sa kallad initiativratt. Namnden har antagit en rutin for
anmalan av initiativarenden till namnden.

Ett initiativarende kan Iamnas in fore eller under ett sammantrade och ska
vara skriftligt. Oavsett nar initiativdrenden lamnas in maste tjanstgérande
ledamot lyfta drendet pa sammantradet under detta arende, det racker inte
enbart med att I1amna in det skriftligt fore sammantradet. Namnden har att
besluta om anmalda arenden och dess fortsatta hantering.

Initiativarenden som éverlamnas fér beredning ska behandlas inom 6
manader fran det att initiativet anmalts.

Foljande initiativarenden har anmalts:

Namn () - XXXXX - HSN xxx-AAAA

Informationer
HSN 16-2025

Sammanfattning

Halso- och sjukvardsdirektorens information

Muntlig information Idmnas till halso-och sjukvardsnamnden fran Elisabeth
Karlsson, halso-och sjukvardsdirektér, om aktuella handelser fran
férvaltningen.

Information fr&n omradeschef




region Kallelse 5(32)
vasterbotten

Sammantradesdatum
Halso- och sjukvardsnamnden 2025-06-18

Muntlig information lamnas till halso-och sjukvardsnamnden fran Isabell
Zemrén, omradeschef, om ....

Information fr&dn Norra sjukvardsregionférbundets (NRF:s) verksamhet

Muntlig information Idmnas till halso-och sjukvardsnamnden fran Kia
Ronnhed, tillférordnad férbundsdirektor, om .....

Forslag till beslut

Informationen ar delgiven.

Resultatuppféljning
HSN 17-2025

Sammanfattning

Muntlig information lamnas till halso-och sjukvardsnamnden fran Harriet
Bostréom, controller, om ....

Muntlig information lamnas till halso-och sjukvardsnamnden fran Ewelina
Ogenblad, HR-strateg, om .....

Forslag till beslut

Informationen ar delgiven.
Beslutsunderlag

o HSN 2025-06-18, Resultatuppféljning ekonomi
o HSNAU 2025-06-04, Resultatuppfoljning HR
o HSNAU 2025-06-04, Resultatuppféljning ekonomi

Uppfoljning av inforandet av framtidens vardinformationsstod -
FVIS
HSN 122-2025

Sammanfattning

Projektet avslutas juni manad 2025. En sista kort sammanfattning delges nu
halso-och sjukvardsnamnden for maj manad. Fortsattningsvis kommer
information som berdr omradet att delges via halso-och sjukvardsdirektoren.
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e Den innehaller lagesbeskrivning, information om aktuell riskbild,
information om aktiviteter i Sussa, fordelning av forbrukade medel i
férhallande till prognos och budget samt prognos éver
programperioden.

e Inga allvarliga incidenter har skett de férsta veckorna sedan
Cosmic driftsattes.

e Supporten ar fortsatt forstarkt, arendena minskar for varje vecka.

o Extra utbildningstillfallen erbjuds under maj och juni.

e Overlamningar av leveranser sker I6pande fran programmet till
forvaltningsorganisationen under maj och juni.

e Aktuell riskbild i programmet ar fortsatt gron.

e Ackumulerat utfall 2025 uppgar till 60 Mkr fér de budgeterade
omradena.

e Utfall 6verstiger prognos fér maj med 2 586 Tkr.

Forslag till beslut

Informationen ar delgiven.
Beslutsunderlag

e Manadsrapport, Framtidens vardinformationsstéd FVIS, maj 2025

9. Uppfdljning av fordjupad granskning nr 20/2023 granskning av
hantering av skyddade personuppgifter
HSN 382-2024

Sammanfattning

Halso- och sjukvardsndmnden har enligt tidigare upprattat yttrande foljt upp
tidigare beslutade atgarder gallande hantering av skyddade personuppgifter:

1.Sakerstall dvergripande styrning avseende skyddade personuppgifter.

Overgripande riktlinje fér hantering av skyddade personuppgifter inom
Region Vasterbotten finns nu faststalld i regionens ledningssystem.

2. Tydliggor styrning avseende risk- och konsekvensanalyser for skyddade
personuppgifter.

| den évergripande behovs- och riskanalys for behoérighetstilldelning
analyseras risken: Skyddade personuppgifter, risk att uppgifter réjs om hotet
kommer fran anstallda inom halso- och sjukvarden eller fran personer som
har en nara relation alternativt som kan utéva paverkan pa anstalld inom
halso- och sjukvarden. Denna risk arvs ner till varje enskild verksamhets
behovs- och riskanalys fér behdrighetstilldelning dar analys och beddémning
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gors.

10.

Riktlinjen anskaffning, utveckling och férandring av informationssystem
fortydligar att identifierade risker kopplat till paverkan pa enskilda personers
fri- och rattigheter ska lyftas in i konsekvensbeddmning avseende
dataskydd, samt att detta ocksa beror risker kopplat till skyddade
personuppgifter.

3.Ta fram avsnitt om skyddade personuppgifter i utbildningen
sakerhetsmedvetenhet och sakert beteende.

Arbete med att ta fram ett avsnitt i utbildningen sakerhetsmedvetenhet och
sakert beteende pagar och planeras vara klart innan sommaren 2025. Det ar
en obligatorisk utbildning som alla inom Region Vasterbotten ska ga.

4.Fortydliga hantering avseende incidenter kopplat till skyddade
personuppgifter.

| den Gvergripande riktlinjen for skyddade personuppgifter finns ett avsnitt
avseende avvikelser och incidenter. Dar beskrivs hur inrapportering av
vardavvikelse samt personuppgiftsincident avseende skyddade
personuppgifter gors.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar att halso-och sjukvardsnamnden beslutar om
att uppfdljning av beslutade atgarder &r genomférda.

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse - Uppfoljning fordjupad granskning nr 20/2023
Regionens hantering av skyddade personuppgifter

e Yttrande - Fordjupad granskning nr 20/2023, Regionens hantering av
skyddade personuppgifter

e Granskning av skyddade personuppgifter, fordjupad granskning nr
20/2023

o §81 HSNAU Uppfdljning av férdjupad granskning nr 20/2023
granskning av hantering av skyddade personuppgifter

Upphandling — Manuella rulistolar - Beslut om att starta
upphandling
HSN 636-2025

Sammanfattning

Regionen har ett ramavtal med flera olika leverantérer fér manuella rullstolar,
med tillbehér och reservdelar till dessa. Upphandlingen avser manuella
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11.

rullstolar samt tillhérande reservdelar och tillbehor, framst for hemsjukvard.
Nuvarande avtal HSN 1101-2021 I6per ut den 31 augusti 2026.

Upphandling avser manuella rullstolar inom ISO koderna 122203 och
122218 samt fabrikatsobundna tillbehor till manuella rullstolar inom ISO
koderna 122512 och 090703. Upphandlingen avser aven tillbehdr och
reservdelar till dessa.

Region Vasterbotten ar ansvarig 6éver upphandlingen och Region Norrbotten
samt Region Jamtland-Harjedalen ska delta. | denna upphandling behéver
upphandlare ansvara det administrativa arbetet. Personal fran Hjalpmedel
Vasterbotten deltar i kravspecifikationsarbete samt utvardering av inkomna
anbud.

Regionen behdver under 2025 paborja upphandlingen av ett nytt ramavtal
for manuella rullstolar, med tillbehor och reservdelar till dessa. Vardet pa
kommande avtal uppskattas till 50 miljoner kronor fér en avtalsperiod om
fyra ar. Uppskattad kostnad ar endast for Region Vasterbotten. Enligt
gallande delegationsordning ska darfér beslut om start av upphandling tas
av halso- och sjukvardsnamnden.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar halso- och sjukvardsnamnden att besluta

starta upphandling av nytt avtal fér manuella rullstolar samt tillbehér och
reservdelar till dessa.

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse - Upphandling - Manuella rullstolar - Beslut om att
starta upphandling

e §69 HSNAU Upphandling — Manuella rullstolar - Beslut om att starta
upphandling

Upphandling - Fargning histo- och hematopatologi -
Faststdllande av upphandlingsunderlag
HSN 838-2024

Sammanfattning

Upphandlingen avser utrustning inom histopatologi, hematopatologi,
immunhistokemi och cytologi samt férbrukningsmaterial och reagenser.
Utrustningen utgdr basutrustning inom Klinisk patologi.
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12.

Under de narmaste aren behover flera utrustningar for fargning inom
histopatologi, hematopatologi, immunhistokemi och cytologi ersattas pa
grund av att de har passerat teknisk livslangd eller har for dalig funktion.

Avtalsperioden ar pa 7+3 ar med en omfattning pa 113 MSEK.

Sekretess rader.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar halso-och sjukvardsnamnden att besluta om att
faststalla upphandlingsunderlagen.

Beslutsunderlag

e §70 HSNAU Upphandling - Fargning histo- och hematopatologi -
Faststallande av upphandlingsunderlag

Upphandling - Operationsresurser, inom omradena: Urologi,
Gynekologi och Ortopedi - Beslut om att avbryta upphandling
samt tilldelning av beslut

HSN 164-2025

Sammanfattning

Den har upphandlingen ar ett samordnat arende for foljande
upphandlingsarenden;

HSN 852-2024: Kirurgi inkl. urologi, HSN 859-2024. Gynekologi, HSN 1202-
2024 Ortopedi.

Upphandlingen avser utdkad operationskapacitet for regionens operatérer
inom elektiv dagkirurgi, omfattandes: Lokaler inkl. operationssal,
kompletterande personalresurser och perioperativ vard.

Upphandlingen omfattar totalt fyra (4) anbudsomraden, inom:
« Elektiv allman kirurgi och urologisk dagkirurgi

« Elektiv gynekologisk dagkirurgi

» Elektiv klassisk ortopedisk dagkirurgi

« Elektiv avancerad ortopedisk dagkirurgi
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13.

14.

Sekretess rader.

Forslag till beslut

Paragrafen justeras omedelbart.

Upphandling - Nytt nutritionsavtal - Beslut om tilldelning
HSN 275-2024

Sammanfattning

Beslut om starta upphandling fattades vid halso- och sjukvardsnamndens
sammantrade den 27 mars 2024 och vid halso- och sjukvardsnamndens
sammantrade den 12 december 2024 faststélldes upphandlingsunderlagen.

Upphandlingen omfattar speciallivsmedel (sondnéring, naringsdrycker och
andra typer av kosttillagg s& som berikningsprodukter och naringsprodukter
vid metabola sjukdomar och terapiresistent epilepsi), samt nutritionspumpar
med tillbehor.

Speciallivsmedel behdvs till patienter med behov av extra néring, exempelvis
vid olika sjukdomstillstand, sasom cancer, nervsjukdomar, dysfagi, eller vid
minskad aptit. Speciallivsmedel ar en viktig del av den medicinska
behandlingen och bidrar till att reducera risken for komplikationer och
patientskador. Om ett nytt avtal for dessa typer av produkter inte upphandlas
kan regionen inte bedriva patientsaker vard.

Avtalsperioden ar fyra ar med mojlighet till uppsagning efter arton manader,
med sex manaders uppsagningstid.

Volymvardet forvantas bli cirka 19 000 000 kronor per ar.

Volymvardet under hela avtalsperioden férvantas bli cirka 76 000 000
kronor.

Sekretess rader.

Forslag till beslut

Paragrafen justeras omedelbart.

Uppdrag minskade personalkostnader - Antal understalida
medarbetare per chef
HSN 367-2025
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Sammanfattning

Region Vasterbotten star infér betydande ekonomiska utmaningar, dar
personalkostnader inom hélso- och sjukvarden utgdr en vasentlig del av den
totala budgetavvikelsen. En effektiv och &ndamalsenlig chefsstruktur ar
darfor en strategisk forutsattning for att sakerstalla verksamhetens
hallbarhet. Det nuvarande malet om 15-35 med en ambition om att narma
sig 25 eller farre arbetare per heltidschef efterlevs i begransad utstrackning,
vilket medfért en 6kning av antalet chefer utan att motsvarande
verksamhetsbehov sakerstallts.

En analys av organisationstradet visar bland annat att:

e 60 chefer inom Region Vasterbotten har 0 medarbetare.

e 101 chefer har farre an 10 medarbetare.

o Endast 254 chefer ligger inom det angivna spannet (15-35
medarbetare).

e 49 chefer har 36-50, och 23 chefer har 51-100 medarbetare.

Inom Halso- och sjukvardsférvaltningen har:

e 79 avdelningschefer farre &n 20 medarbetare, och 62 har dver 35.
e Bland bitrddande avdelningschefer har 21 farre an 20 medarbetare,
5 har 6ver 35, och 31 har 0 registrerade medarbetare.

Denna struktur riskerar att leda till bade ineffektiv resursanvandning och
otydlig ansvarsfordelning.

For att starka ekonomisk hallbarhet och ledarskapsstruktur foreslas i detta
beslut att 1agsta nivan i spannet for antal medarbetare per chef hgjs till 20.
Darmed blir nytt riktmarke 20-35 medarbetare per chef som leder
medarbetare (chef som leder andra chefer omfattas ej). Undantag kan ocksa
goras for chefer som arbetar operativt eller kliniskt mer an 50 % av sin tjanst,
exempelvis lakare som arbetar delvis kliniskt eller administratérer med
specifika operativa ansvarsomraden.

Vid beslut om chefsuppdrag ska ocksa foljande faktorer vagas in:
e Verksamhetens karaktar och behov

e Tillgang till administrativt och strategiskt stod
e Chefens uppdrag, ansvarsniva och organisatoriska sammanhang

Syftet ar att &stadkomma en mer balanserad och hallbar chefsorganisation
som stddjer verksamhetens mal och personalens behov.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar halso- och sjukvardsndmnden att besluta om att:

1.Faststalla ett nytt riktmarke for antal medarbetare per chef inom halso- och
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15.

sjukvardsforvaltningen till ett spann om 20—35 medarbetare.

2. Undantag fran detta riktmarke kan géras om chefen arbetar kliniskt eller
operativt med verksamhetsrelaterade uppgifter i mer an 50 % av sin
chefstjanst.

3. Vid faststéllande av antal medarbetare ska hansyn tas till verksamhetens
karaktar, tillgang till stodresurser samt chefsuppdragets omfattning och
komplexitet i dvrigt.

4. Beslutet trader i kraft den 1 juli 2025 och ska utvarderas genom
aterrapportering till nAmnden som senast vid namndens férsta sammantrade
pa aret 2026.

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse-Antal understallda medarbetare per chef

e §58 HSN Uppdrag minskade personalkostnader - Antal understallda
medarbetare per chef

o §71 HSNAU Uppdrag minskade personalkostnader - Antal
understallda medarbetare per chef

Uppdrag minskade personalkostnader- Restriktivitet gallande
ersattningsrekrytering

HSN 369-2025

Sammanfattning

Utifran ett riktat uppdrag fran regionfullmaktige till halso- och
sjukvardsnamnden har ndmnden gett halso- och sjukvardsdirektoren i
uppdrag att ta fram ett atgardspaket for att minska personalkostnader.

Bland atgardsforslagen finns forslag avseende att inféra restriktivitet
gallande ersattningsrekrytering inom alla personalkategorier.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar att halso- och sjukvardsnamnden beslutar;

att infora restriktivitet gallande ersattningsrekrytering inom alla
personalkategorier och genom detta minska den totala bemanningsvolymen.
Implementering av framtagen rutin implanteras med omedelbar verkan.

Beslutsunderlag
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o Tjansteskrivelse - Restriktivitet gallande ersattningsrekrytering
e §72 HSNAU Uppdrag minskade personalkostnader- Restriktivitet
gallande ersattningsrekrytering

16. Uppdrag minskade personalkostnader - Oversyn av uppdrag
och utbud och mdjliga samordningsvinster vid halsocentraler
HSN 371-2025

Sammanfattning

| syfte att identifiera mojligheter att vidta atgarder for att minska kostnader
har en dversyn av uppdrag och utbud for halsocentraler genomforts.

De alternativ som har beretts ar:

Mojlighet att omdefiniera vissa halsocentraler som filialer
Sammanslagning av halsocentraler
Utokade Oppettider for vissa halsocentraler

Angransande till denna atgard bereds sjukstugornas och primarvardsjourens
uppdrag i sarskilda drenden vilket omnamns i bifogat PM.

Forslag till beslut

Mot bakgrund av de som framkommit i dversynen enligt bilagt PM foreslar
arbetsutskottet att ndmnden beslutar att inte genomféra nagon atgard i
dagslaget.

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse-Oversyn av halsocentraler

« Utredningsunderlag - Oversyn av hélsocentraler

e §62 HSN Uppdrag minskade personalkostnader - Oversyn av uppdrag
och utbud och méjliga samordningsvinster vid halsocentraler

e §73 HSNAU Uppdrag minskade personalkostnader - Oversyn av
uppdrag och utbud och méjliga samordningsvinster vid halsocentraler

¢ Tjansteskrivelse - Oversyn av halsocentraler (BPT)

e §30 BPT Uppdrag minskade personalkostnader - Oversyn av uppdrag
och utbud fér halsocentraler
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18.

Uppdrag minskade personalkostnader - Primarvardsjour i
Umea
HSN 373-2025

Sammanfattning

Utifran fullmaktigeuppdraget att minska personalkostnader har ett
atgardsforslag lagts avseende stangning av primarvardsjouren som idag
finns kopplat till Alidhems héalsocentral. Primarvardsjouren féreslas i stallet
forlaggas kopplat till akutmottagningen pa liknande satt som i Skelleftea. |
Skellefted arbetar primarvardsjouren redan i denna form. | Umea innebar
forandringen att akutmottagningen under jourtid behdver férstarkas med
allmanlakare, underskoterska och sjukskéterska for att omhanderta
primarvardspatienter.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar att halso- och sjukvardsnamnden beslutar att flytta
primarvardsjouren (PVJ) som idag finns kopplat till Alidhems halsocentral till
Akutmottagningen vid NUS. PVJ:s dppettider ska vara oférandrade. Initialt
anvands akutmottagningens triage for att sortera sdkande till PVJ.

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse - Organisation och placering av primarvardsjour i
Umea och Skelleftea

e §64 HSN Uppdrag minskade personalkostnader - Primarvardsjour i
Umea

e §74 HSNAU Uppdrag minskade personalkostnader - Primarvardsjour i
Umed

o Tjansteskrivelse - Organisation och placering av primarvardsjour i
Umea och Skelleftea (BPT)

e §28 BPT Uppdrag minskade personalkostnader - Organisation och
placering av primarvardsjour i Umea och Skelleftea

Uppdrag minskade personalkostnader- Akutvardsplatser
sjukstugor i Sodra Lapplandsomradet
HSN 374-2025

Sammanfattning

Utifran ett riktat uppdrag fran regionfullmaktige till halso- och
sjukvardsnamnden har namnden gett halso- och sjukvardsdirektéren i
uppdrag att ta fram ett atgardspaket for att minska personalkostnader.
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Ett av atgardsforslagen omfattar att begransa och samordna sjukstugornas
akutvardsplatser till tre av sju faciliteter. Atgérden férvantas innebéra battre
nyttjande av samordnade resurser och besparingar pa grund av minskat
utnyttjande av hyrpersonal.

En sjukstuga kan liknas vid ett minisjukhus dar det utéver primarvard, finns
tillgang till akutsjukvard samt akutvardsavdelning. Har finns en bred
kompetens med allmanlakare, sjukskoéterskor, underskéterskor,
ambulanspersonal, barnmorskor och paramedicinsk personal. Sjukstugorna
har i allmanhet rontgen- och laboratorieutrustning, ambulans samt
telemedicinsk teknik som mojliggér utredning och behandling av flertalet
patientkategorier.

Utover tillaggsuppdraget (i primarvardsbestallningen) rérande
akutvardplatserna och halsovalets bestallning av primarvard finns det ingen
tydlig eller beslutad vardniva av vad som férvantas erbjudas pa sjukstuga.
Detta innebar att befintliga vardnivaer kan variera mellan regionens
sjukstugor da det har funnits utrymme att utforma utbudet efter lokala
forutsattningar, resurser och till viss del kompetens.

Konsekvenserna blir att det férutom varierande vardnivaer aven skapar
ekonomiska utmaningar da det inte finns ett tydligt formulerat uppdrag och
med detta inte heller motsvarande finansiering, vilket tydligt avspeglas i de
underskott som ses i verksamheten.

Utmaningar géallande kompetensférsorjning och demografisk utveckling
forutsatter en forandrad struktur gallande sjukstugornas akutvardsuppdrag
(Bilaga 3). Tre alternativ har tagits fram for ett férandrat akutvardsuppdrag.
Samtliga alternativ innebar att akutvardsplatser vid 4 alt 5 sjukstugor
avvecklas. | de kommuner dar akutvardsplatserna avvecklas utvecklas en ny
vardniva i samverkan med kommunerna for att framférallt hantera palliativa
och aldre patienter. Alternativen redovisas i detal;j i Bilaga 5.

For samtliga tre alternativ ar det viktigt genom kommunikation med
medborgarna blir lyckosamma i att andra befolkningens sdkbeteende och
aven forvantningar pa den lokala servicenivan. Att i férsta hand anvanda
1177 eller 1177 direkt for stdd och rad, samt for triagering till ratt vardniva.
Aven att skapa trygghet och acceptans fér vara évriga digitala vardtjanster.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar att halso- och sjukvardsnamnden beslutar om
alternativ tva vilket innebar:

e Bibehall regionens 18 vardplatser i Storuman, Vilhelmina och
Tarnaby, med mdjlighet att vid behov tillfalligt kunna hantera +2
Overbelaggningar pa respektive sjukstuga.

e Bemanningen oférandrad pa de tre sjukstugorna.

e Akutmottagning 24/7 pa dessa tre sjukstugor.
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e | 6vriga kommuner utformas en ny vardniva i samverkan med
kommunerna, dar tva vardplatser ska hantera behovet av palliativ
vard och aldre med tillfalliga medicinska insatser. | princip skulle
det vara avancerad hemsjukvard som bedrivs inom ramen for 24/7-
tillsyn i kommunal verksamhet. Totalt skulle det bli 8 platser pa
denna vardniva.

e Pa dessa orter finns primarvard inom ramen for Halsovalet med
utdkade Oppettider pa vardagar mandag - fredag 08-20.

e Okad bemanning med sjukskéterska och underskéterska kvallstid
17-20.

e Primarvardsakuta (PVA) och 6évriga akuta arenden under 6vrig tid
hanvisas till narliggande sjukstuga

Halso- och sjukvardsdirektdren ges i uppdrag att genomféra férandringen
stegvis i samverkan med kommuner, ambulanssjukvard, sjukhus och
tandvard samt i néra dialog med sjukresor, medborgare, invanartjanster och
kommunikationsstab.

Beslutsunderlag

Tjansteskrivelse - Akutvardsplatser sjukstugor

Bilaga 1. 240828-4. Vardniva sjukstuga

Bilaga 2. 240516-4. Samradsmoéte Vardnivaer

Bilaga 3. 240202-3. Kompetensforsorjning SL 2024-2028

Bilaga 4. ppt infor RoK 2025 04 24

Bilaga 5. Uppdrag 6versyn gallande samordning av nuvarande

akutvardsplaster pa sjukstugor i sédra Lappland - 250519 -

e §75 HSNAU Uppdrag minskade personalkostnader- Akutvardsplatser
sjukstugor i Sddra Lapplandsomradet

o Akutvardsplatser sjukstugor (BPT)

e §29 BPT Uppdrag minskade personalkostnader - Akutvardsplatser vid

sjukstugor i Sédra Lapplandsomradet

Oversyn allmantandvardens kliniker Folktandvarden
Vasterbotten
HSN 598-2025

Sammanfattning

Allmantandvard bedrivs vid 30 kliniker i lanets samtliga kommuner och
specialisttandvard utfors vid Tandlakarhdgskolan i Umeé samt vid kliniker i
Lycksele och Skelleftea. Ett tandtekniskt lab finns i Umea. | avtal med Umea
Universitet utfor folktandvarden klinisk utbildning av tandldkare (TUA),
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verksamhetsforlagd utbildning fér tandhygienister samt utbildning av
tandskoterskor (Viva KomVux).

Folktandvarden har en omfattande resursbrist, framforallt inom
allmantandvarden med vakanta tjanster for tandlakare, tandhygienister och
tandskoterskor. Personalomsattningen ar hog, personalens medelalder och
yrkeserfarenhet ar lag och bristen pa erfaren handledning fér ny personal ar

pataglig.

Under flera ar har ett stort antal av allmantandvardsklinikerna inte kunnat
bemannats med behandlare. Tandvardsteam fran storre kliniker har
regelbundet akt till klinikerna och utfort tandvard pa grupper dar
Folktandvarden har ett slutansvar. Arbetsmiljon for team som aker till mindre
kliniker for att hantera slutansvaret upplever detta ofta valdigt arbetsamt i
langden, och vi har idag stor omsattning pa team som éaker.

Vissa kliniker har aven pausat (preliminart stangt) verksamheten och flyttat
patienter till narliggande allmantandvardskliniker.

Detta medfor att ett antal kliniker star tomma medan fasta kostnader for
hyra, utrusning och service kvarstar.

Konkurrensen om tandvardspersonal i landet ar stor. Det blir allt svarare att
tillgodose hela lanets behov av tandvard. Nyutbildade tandlakare tenderar att
sOka sig till stader. En tillkommande svarighet avseende rekrytering av
nyutbildade tandlakare till inlandet ar att samtidigt kunna erbjuda en god
handledning da flera kliniker saknar erfarna tandldkare. Olika atgarder och
incitament for att stimulera till intern rérlighet har prévats med varierande
resultat. Parallellt med detta sker en genomgripande digitalisering inom
tandvard och tandteknik vilket medfor och skapar méjligheter fér férandrade
arbetssatt.

Problembilden bertr samtliga tre basenheter inom allmantandvarden och
utifrén den beskrivna situationen ar bedémningen att tre till sex kliniker
behdver slas samman med andra kliniker. Personal som arbetar pa berérda
kliniker kommer att fa fortsatt anstalining pa narliggande kliniker. Patienter
som regionen har ett slutansvar for kommer att tas om hand och erbjudas
tandvard pa olika satt. Tva exempel pa hantering &r anvandning av sa
kallade mobila enheter eller att patienter far aka till narliggande kliniker.

Forutom ekonomiska vinster kopplat bade till fysiska kostnader och
personalkostnader i form av minskade kostnader for rorelseavtal finns stora
arbetsmiljomassiga fordelar. Personal behover inte flytta omkring och arbeta
pa olika kliniker som de gor idag. Det i sin tur leder till en battre kontinuitet i
omhandertagandet av patienter vilket ar viktigt for kvalitet och
patientsakerhet.

Forslag till beslut
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Beredning for primarvard och tandvard foreslar att halso- och
sjukvardsnamnden beslutar;

att ge halso- och sjukvardsdirektéren uppdraget att vidare utreda forslaget
om att koncentrera allmantandvarden till farre kliniker genom
sammanslagning genom att ga vidare med detalj- och
konsekvensbeskrivningar for respektive klinik. Ett berett forslag till beslut tas
till ndmndens sammantrade i november.

Beslutsunderlag

e Tjansteskrivelse - Oversyn allméantandvardskliniker Folktandvarden
Vasterbotten

e §31 BPT Oversyn allmantandvardens kliniker Folktandvarden
Vasterbotten

Forandring avseende beteendemedicins behandlingsmodell
med avslut av internatverksamhet och flytt fran Sorsele till
Skelleftea

HSN 687-2025

Sammanfattning

Beteendemedicins (BM) primara malgrupp ar patienter med 6vervikt och
riskfaktorer for hjartkarlsjukdom och diabetes. Utifran inkommande remisser
har de senaste aren en pataglig 6kning setts av patienter med grav eller svar
obesitas. Inom BM har darfor olika behandlingsalternativ med kombinerad
levnadsvanebehandling utvecklats beroende pa malgrupp:
"Levnadsvanehjulet” - for patienter med Overvikt och riskfaktorer for diabetes
och hjart-karlsjukdom och fér de som énskar digital stéd samt "Obesitas och
halsosamma levnadsvanor"- fér patienter med obesitas grad 2 och 3 (body
mass index, BMI>35).

Patienter som deltar i BM:s program for "Obesitas och halsosamma
levhadsvanor” (ca 70 % av BM:s nya patienter) vistas idag initialt i Sorsele
for gruppbehandling i fyra dagar, dar ocksa kost och logi ingar. Darefter sker
saval fysiska som digitala fortsattnings- och uppféljningstraffar pa BM i
Sorsele for 70% av patienterna och i Umea for 30% av patienterna. Patienter
som deltar i "Levnadsvanehjulet" (ca 30% av BM:s nya patienter) erhaller
saval beddmning som behandling via BM i Umea.

Efter pandemin ser verksamheten en forsdmrad kostnadseffektivitet
avseende nyttjande av saval lokaler som medarbetarresurser inom BM i
Sorsele. "Belaggningsgrad" avseende patienter har forsamrats saval
avseende introduktionsdagar som uppféljningsdagar, vilket framforallt
paverkar medarbetare som arbetar med kdks- och staduppgifter och ej har
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majlighet till alternativa digitala arbetssatt.

Att observera &r att lokaliteten i Sorsele ar en helt integrerad del av
avdelningen BM Vasterbotten med en gemensam avdelningschef for BM:s
arbetsstallen i Umeé och Sorsele.

Kortfattat ar forslaget att en mottagning forlagd till Skellefted, liknande
Beteendemedicin i Umea dvs baserad pa kombinerad
levhadsvanebehandling med webbaserade Stdd- och behandlingsprogram,
videosamtal, fysisk gruppbehandling och digitala behandlingsalternativ
Oppnas och att verksamheten i Sorsele avvecklas.

For patienterna blir detta ett likvardigt alternativ utifran innehall och
behandling men lokaliserad till annan ort och utan internatverksamhet.
Forslaget innebar att lokaler maste mojliggoras i Skelleftea for
verksamheten.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar halso- och sjukvardsnamnden besluta att facilitet for
beteendemedicinsk behandling i internatform lokaliserad till Sorsele ska
avvecklas och att en mottagning likt i Umea 6ppnas i Skelleftea sa snart som
forutsattningar for lokaler och personal finns tillgangliga (i Skelleftea).
Avvecklingen ska ske samordnat med iordningstallandet av det nya
lokalerna.

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse-Foérandring avseende beteendemedicinsk behandling
i Sorsele

o §76 HSNAU Foérandring avseende beteendemedicins
behandlingsmodell med avslut av internatverksamhet och flytt fran
Sorsele till Skelleftea

Revidering av hélso- och sjukvardsnamndens
delegationsordning
HSN 672-2025

Sammanfattning

Det har fran verksamheten identifierats behov av kompletteringar av
delegationsordningen inom omradena upphandling, ekonomi och kris- och
katastrofmedicinsk beredskap.

e Arendegruppen 3.4.7 Ekonomi foreslas kompletteras med en
delegation om beslut av fordelning av medel i de riktade
statsbidragen.

e Arendegruppen 3.5.2 Upphandling féreslas kompletteras med en
delegation kring aterkommande upphandlingar av
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forbrukningsmaterial inom halso- och sjukvard och tandvard till ett
maxbelopp om 100 mkr.

e Arendegrupperna 3.7.1-3 Kris- och katastrofmedicinsk beredskap
foreslas kompletteras med féljande delegationer; beslut att initiera
och samordna det inledande arbetet vid en sarskild handelse,
beslut att leda, inrikta och samordna sjukvardsomradets resurser
samt beslut att leda, inrikta och samordna regionens resurser.

Halso- och sjukvardsnamnden foreslas besluta att arendegrupperna 3.7.1-3
ska fa vidaredelegeras, men inte 3.4.7 och 3.5.2.

Kompletteringar ar gulmarkerade och kommer tas bort i den slutgiltiga
versionen.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar att halso- och sjukvardsnamnden beslutar
Reviderad delegationsordning antas i enlighet med upprattat forslag.
Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse - Revidering av delegationsordning
e §77 HSNAU Revidering av halso- och sjukvardsnamndens
delegationsordning

Rekommendation géllande assisterad befruktning
HSN 558-2025

Sammanfattning

Sjukvardsdelegationen (SKR) har vid sammantrade den 10 april 2025
beslutat pa delegation fran styrelsen att rekommendera regionerna att
besluta om reviderad rekommendation om assisterad befruktning.

Bakgrund till den justerade rekommendationen ar att Socialstyrelsens
foreskrifter och allmanna rad om donation och tillvaratagande av vavnader
och celler (SOSFS 2009:30) samt Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna
rad om anvandning av vavnader och celler i halso- och sjukvarden och vid
klinisk forskning m.m. (SOSFS 2009:32) har uppdaterats.

| de nya foreskrifterna framgar att donation av embryo eller dubbeldonation
inom ett samkdnat kvinnligt par dar den ena kvinnan ar aggdonatorn och den
andra bararen inte langre anses vara en tredjepartsdonation. Med anledning
av detta behover skrivningen om tredjepartsdonation i SKR:s
rekommendation om assisterad befruktning strykas.

Forslag till beslut
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Arbetsutskottet foreslar halso- och sjukvardsnamnden att besluta
om reviderad rekommendation gallande assisterad befruktning.

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse - Rekommendation om assisterad befruktning
o §78 HSNAU Rekommendation gallande assisterad befruktning

Erhallna medel vid arvskifte
HSN 431-2022

Sammanfattning

| ett arvskifte efter privatpersoner har Norrlands universitetssjukhus angetts
som testamentstagare. Av testamentet uttrycks att halften av medlen skall
tillfalla Hjart- och lungforskning och den andra halften av medlen skall tilifalla
forskning for reumatiska sjukdomar.

Arvet till Region Vasterbotten ar erhéallet i form av fondandelar och aktier.
Vardet vid arvskiftet uppgick till 1 847 640,43 kronor.

Enligt regionens riktlinjer (Riktlinjer mot korruption och muta) ska storre
donation eller gava tas upp i respektive namnd for officiellt mottagande. Ett
sadant beslut skall innehalla forslag pa fordelning till verksamhet och
andamal utav dessa medel.

Forslaget ar att aktier och fonder avyttras och att medlen férdelas i enlighet
med testamentets avsikt.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar halso- och sjukvardsnamnden besluta att

De fran arvskiftet erhallna fonder och aktier avyttras och att halso- och
sjukvardsdirektoren far i uppdrag att fordela medlen i enlighet med
testamentets avsikt.

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse - Erhallna medel vid arvskifte

o Arvskifte

o Beslut om forlangd disposition av beviljade forskningsmedel vid
arvskifte med diarienummer HSN 431-2022

o Beslut, erhallna medel vid arvskifte, férdelning forskning
hjart/lungforskning samt reumatiska sjukdomar

o Projektplan for erhallna medel i arvskifte, Reumatologiska kliniken,
Norrlands Universitetssjukhus

o §79 HSNAU Erhalina medel vid arvskifte
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25.

Sammantradesplan for hdlso- och sjukvardsndgmnden 2026
HSN 671-2025

Sammanfattning

Forslag till sammantradestider forverksamhetsaret 2026 har upprattats och
ska faststallas av halso- och sjukvardsnamnden. Planeringen utgar fran
regionfullmaktiges sammantradestider vilka faststalls i regionfullmaktige.

Nedanstaende sammantradesdatum féreslas for halso- och
sjukvardsnamnden respektive arbetsutskottet for verksamhetsaret 2026.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar att halso- och sjukvardsnamnden beslutar:
Halso- och sjukvardsnamnden sammantrader under 2026 enligt foljande;

21 januari (2h digitalt)

18 februari

25 mars

8 maj (digitalt)

26 maj (2h fm)

26 maj (Workshop efter lunch)
17 juni

3 september (2h digitalt)
29 september

22 oktober

15 december

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse - Sammantradestider halso-och sjukvardsnamnden
2026

Revidering av egenavgifter for speciallivsmedel
HSN 559-2025

Sammanfattning

Inom Norra sjukvardsregionférbundet (NRF) har en arbetsgrupp "RAG
Nutrition”, med representation fran respektive region, utarbetat ett forslag till
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nytt regelverk och reviderade egenavgifter for speciallivsmedel.

| arbetet har bland annat en nuldgesanalys 6ver riktlinjer och regionernas
aktuella kostnader for speciallivsmedel (nutritionsprodukter) genomforts.
Utredningen visar pa att kostnaderna for dessa produkter dkat rejalt de
senaste aren men att egenavgifterna inte har reviderats sedan 2017.

Forslaget innebér en férandring av nuvarande regelverk, i vilket man utgar
fran patientens uppskattade energibehov, till att i stallet forskriva den mangd
energi (kcal) som patienten behdver. Beddémningen ar att férandringen blir
mer rattvis for patienterna, enklare for forskrivarna att gora likvardiga
beddmningar och att behovet av kompletterande anvisningar kommer
minska.

Forslaget innebar inga hojda egenavgifter for barn och ungdomar 0-17 ar.
Daremot foreslas att regionerna ska tillampa samma aldersspann, vilket
innebar att dvergangen till vuxenniva ska vara vid 18 ar. For Vasterbottens
del innebéar detta en férandring fran nuvarande regelverk som sager 20 ar.
Egenavgifterna galler fér en manads behov.

RAG Nutrition foreslar en mer moderat héjning initialt, for att fortsattningsvis
hoja egenavgifter mer regelbundet, forslagsvis vart tredije ar.

Forbundsdirektionen i NRF beslutade 2025-03-27, § 12, att foresla
regionerna att anta férslag om revidering av egenavgifter for
speciallivsmedel och aldersspann.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar att halso- och sjukvardsnamnden beslutar
Halso- och sjukvardsnamnden foreslar att regionfullméaktige beslutar

e Forslag om revidering av egenavgifterna for speciallivsmedel antas.
e Aldersspannet i region Vasterbotten andras till att dvergangen till
vuxenniva sker vid 18 ar.
De reviderade egenavgifter borjar galla fran och med den 1 januari 2026.

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse - Revidering av egenavgifter for speciallivsmedel

o Utredningsunderlag - Forslag pa reviderade egenavgifter for
speciallivsmedel 2025

o NRF beslut 2025-03-27 §12 Revidering egenavgifter speciallivsmedel

o §85 HSNAU Revidering av egenavgifter for speciallivsmedel
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Granskningsrapport nr 8/2024 angaende ekonomistyrning ar
2024
HSN 411-2025

Sammanfattning

Regionens revisorer har den 24 mars 2025 6verlamnat granskningsrapport
gallande regionens ekonomistyrning.

Granskningsrapporten har tillstallts halso- och sjukvardsnamnden for
yttrande. Yttrande med uppgifter om verkstallda och planerade atgarder ska
lamnas till revisionskontoret senast den 15 september 2025.

Revisorerna beskriver i sin rapport att halso- och sjukvardsnamnden har
ekonomiska utmaningar med stora underskott. Namnden beskrivs som
passiv, med avsaknad av system som tydliggér verksamheternas behov och
hur prioriteringar ska géras inom ekonomiska ramar. Trots forbattrat
ekonomiskt lage infor ar 2025 bedémer revisorerna att ett strukturellt
underskott kvarstar som kraver omprioriteringar och ytterligare atgarder for
att sakerstalla en hallbar ekonomisk situation.

Nagra av de brister som anges i rapporten ar:
-En tydlig atgardsplan fér ekonomi i balans saknades 2024.

-Namndens kontroll av verksamheternas arbete med atgardsplaner var
bristféllig, och atgardsplaner hade liten ekonomisk effekt.

-Namndens langsiktiga atgarder beskrivs sakna tydliga mal och analyser,
vilket forsvarar vardering av status och beddmning om arbetet ar tillrackligt
for en balanserad ekonomi.

-Revisorerna konstaterar att verksamheterna stélls infér dubbla styrsignaler
med uppdrag att 6ka tillgangligheten samtidigt som personalkostnader ska
minska.

Med utgangspunkt i granskningarna ldmnar revisorerna féljande
rekommendationer:

*Sakerstall en battre beredning av budgeten.

For att kunna prioritera behdvs i regionen ett system for att ta reda pa
verksamheternas behov. Utveckla dialogen med verksamheterna om vad
som ar mojligt. Sakerstall att verksamheterna blir delaktiga i beredningen av
budgetar och arbetet med att féresla prioriteringar.

*Ta fram en handlingsplan med tillrackliga atgarder for ekonomi i balans.
Sakerstall tillracklig styrning och kontroll av handlingsplanen for att ta hem
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effekterna av atgarderna, sa att de finansiella malen kan uppnas och
underskott fran tidigare ar kan aterstallas.

*Sakerstall en battre beredning av verksamheternas atgardsplaner
Sakerstall att basenheternas atgardsplaner har tillracklig kvalitet och har
forutsattningar att ge planerade effekter. Det bor bland annat finnas
dokumenterad finnas dokumenterade riskanalyser som visar att forslag pa
budgetar och atgarder ar mojliga att genomféra samt en handlingsplan for
genomférandet.

*Konkretisera det langsiktiga effektiviserings- och omstallningsarbetet
genom tydligare analys och beskrivning av forvantade ekonomiska effekter
och tidpunkter for effekthemtagning.

Halso- och sjukvardsnamnden har mot bakgrund av revisionens
rekommendationer upprattat ett yttrande.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar halso- och sjukvardsnamnden att avge upprattat
yttrande till revisionen.

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse - Revisorernas granskning avseende
ekonomistyrning 2024

¢ Yttrande - granskning av regionens ekonomistyrning 2024

¢ Revisorernas beddémningar granskning ekonomistyrning, Svag kontroll
Over ekonomin

e Fordjupad granskning 8/2024, Granskning ekonomistyrning ar 2024

e §82 HSNAU Granskningsrapport nr 8/2024 angaende
ekonomistyrning ar 2024

Remiss - EUs forordning Critical Medicins Act
HSN 463-2025

Sammanfattning

Region Vasterbotten har beretts majlighet att Iamna synpunkter pa remiss
avseende EU kommissionens forslag pa férordning Critical Medicines Act”
2025/102(COD) (HSN 463-2025).

Remissen avser forslag till Europaparlamentets och radets férordning om att
skapa en ram for att starka tillgangligheten och férsérjningstryggheten for
kritiska Iakemedel samt tillgangligheten och tillgangen till Iakemedel av
gemensamt intresse, och om andring av férordning (EU) 2024/795.
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Forslaget har tagits fram mot bakgrund av globala handelser som
pandemier, andra stérningar och geopolitiska konflikter som orsakat brister i
lakemedelsforsorjningen for lander inom EU. Syftet med forslaget ar att
sékerstalla en stabil och saker forsérjning av kritiska lakemedel inom EU
med malsattning att forbattra tillgangen till lakemedel for patienter i hela EU,
genom att starka forsorjningskedjorna och frémja investeringar i
lakemedelsproduktion inom EU.

Forslaget beddms ge forutsattningar for en starkt lakemedelsférsorjning
inom EU och minska risken for att bristsituationer av kritiska lakemedel
uppstar.

Det finns en del farhagor som ror finansiering och kostnader relaterat till
forslaget samt farhagor om 6kad byrakrati och administrativ borda for
medlemslander.

Skillnader i lagstiftning och regelverk mellan nationer kan skapa problem for
implementering och anpassning till de nya reglerna. Hur ldkemedelsindustrin
emottar forslaget och vilka konsekvenser det kan fa ar svart att bedéma.

| forslaget ligger att tillsatta en samordningsgrupp bestaende av
representanter fran medlemsstaterna och kommissionen for att 6vervaka
och samordna genomférandet av férordningen. Man avser att regelbunden
utvardera férordningens effektivitet och dess paverkan pa
forsorjningstryggheten och tillgangen till 1akemedel.

For att sakerstalla att férordningen uppnar sina mal utan att orsaka
oonskade konsekvenser bor farhagorna noga varderas av ansvariga
myndigheter for att kunna hantera dessa risker.

De positiva effekterna av forslaget bedéms dock dvervaga riskerna.

| det remissvar som region Vasterbotten upprattat, tillstyrks i huvudsak
forslagen.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar halso- och sjukvardsnamnden att avge upprattat
yttrande till Europeiska kommissionen.

Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse - Remiss EUs férordning Critical Medicins Act

e Remissvar - EU férordning Critical Medicines Act

e Proposal for a regulation of the European Parliement and of the
council laying a framework for strengthening the availability and
security of supply of critical medicinal products

¢ Remiss, Europeiska kommissionens forslag pa férordning Critical
Medicines Act

o Skrivelse, Remissutskick av Europeiska kommissionens forslag pa
férordning Critical Medicines Act

o 8§83 HSNAU Remiss - EUs forordning Critical Medicins Act
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28.

Remiss - Omséttningslagring av vissa lakemedel for en stérkt
forsorjningsberedskap
HSN 509-2025

Sammanfattning

Region Vasterbotten har beretts maojlighet att svara pa remissen avseende
Omsattningslagring av vissa lakemedel for en starkt férsorjningsberedskap.
Region Vasterbotten valkomnar utredningen och stéller sig i huvudsak
bakom forslagen i rapporten.

TLV har haft i uppdrag att utreda frdgor om en skyldighet for
lakemedelsforetag att lagerhalla vissa lakemedel i Sverige i syfte att
sakerstalla en god férsorjningsberedskap. Utgangspunkten har varit det
forslag som Utredningen om halso- och sjukvardens beredskap lamnade i
betankandet En starkt forsorjningsberedskap for halso- och sjukvarden
(SOU 2021:19). Detta innebar att det infors en ny lag om
lagerhallningsskyldighet for sjukvardsprodukter som anger att
lakemedelsféretag som tillhandahaller lakemedel som behdvs for att bedriva
vard som inte kan ansta ska lagerhalla sex manaders normalférbrukning av
lakemedlet i Sverige. Lakemedlen ska lagerhallas i den ordinarie
forsorjningskedjan och varorna omsattas [6pande genom férsaljning, sa
kallat omsattningslagring.

Beddmningen ar att férslagen ger férutsattningar for att sékerstalla en starkt
lakemedelsfoérsorjning och minska risk for att det uppstar bristsituationer
kring kritiska lakemedel. Papekanden gors kring fyra aspekter:

o Tydliga uppdrag behdver ges for att monitorera konsekvenser utav
lagens implementering, fortsatta utreda alternativ och vid behov
eskalera forslag pa forandringar.

e  Hur férbrukningsprodukter for att administrera lakemedlen berors
av lagerhallningsskyldigheten behover tydliggoras

o Det vore 6nskvart med ett forslag som inte enbart beaktade
lagerhallning inom nationens grénser utan dven mojligheter kring
geografisk spridning, med hansynstagande till de omfattande
avstanden i norra Sverige och som en riskreducerande atgard
kopplad till lagren.

e Det rader tvivel kring férutsattningarna att kunna anvanda
lagerhallna lakemedel i tid for att det ska kunna gora nytta i det
nuvarande forslaget som involverar bade Lakemedelsverket och
Regeringen.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar att halso- och sjukvardsnamnden beslutar
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29.

Yttrandet avges enligt upprattat forslag.
Beslutsunderlag

o Tjansteskrivelse-Omsattningslagring av vissa lakemedel for en starkt
forsorjningsberedskap

e Remissvar HSN 509-2025

¢ Rapport, Omsattningslagring av vissa lakemedel for en starkt
forsérjningsberedskap

e Remissmissiv - Omsattningslagring av vissa lakemedel for en starkt
forsorjningsberedskap

o §84 HSNAU Remiss - Omsattningslagring av vissa lakemedel for en
starkt forsoérjningsberedskap

Motion nr 13-2024 fran Malin Svensson (C), Registrera barn
fodda i bilforlossningar
HSN 1006-2024

Sammanfattning

Vid regionfullmaktiges sammantrade den 2024-09-24, § 141, anmaldes

motionen "Registrera barn fédda i bilférlossningar” fran Malin Svensson (C).

| motionen foreslas att regionfullmaktige ska besluta att;

o en fodsel som sker utanfor sjukhus ska framga i barnets journal

e dessa fodslar ska vara mojliga att foljas upp statistiskt

o ett paverkansarbete genomférs for att &ndra de nationella
riktlinjerna

Ett motionssvar har uppréttats, i vilket en beskrivning gors av hur
registreringen ser ut idag.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar att halso- och sjukvardsnamnden att
regionfullmaktige beslutar

Motionen anses vara besvarad.

Beslutsunderlag

e Motionssvar - motion nr 13-2024 Registrera barn fédda i
bilférlossningar

¢ Yttrande - Motion géllande bilférlossningar

e Motion nr 13-2024 fran Malin Svensson (C), Registrera barn fédda i
bilférlossningar
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30.

e §86 HSNAU Motion nr 13-2024 fran Malin Svensson (C), Registrera
barn fédda i bilférlossningar

Motion nr 1-2025 fran Maria Kristoffersson (C), "Allt ser fint ut”
— Infor ettarskontroll for forstagangsforaldrar med fokus pa
forlossningsskador och forbattrad eftervard

HSN 129-2025

Sammanfattning

Vid regionfullmaktiges sammantrade 2025-02-25, § 5, anméaldes motionen
" "Allt ser fint ut” — Infor ettarskontroll for férstagangsforaldrar med fokus pa
forlossningsskador och férbattrad eftervard" fran Maria Kristoffersson (C). |
motionen foreslas att regionfullmaktige ska besluta att;

e Region Vasterbotten infor en strukturerad ettarskontroll fér
forstagangsforaldrar med sarskilt fokus pa att upptacka och atgarda
forlossningsskador.

e En plan for inférandet av ettarskontrollen tas fram i samverkan med
relevanta aktérer inom varden, inklusive en strategi for att utvardera
dess effekt.

Ett motionssvar har upprattats.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar att halso- och sjukvardsnamnden foreslar
regionfullmaktige beslutar;

motionen avslas da en fungerande process for att fanga upp dessa kvinnor
redan finns.

Beslutsunderlag

e Motionssvar - motion nr 1-2025 Allt ser fint ut Infér ettarskontroll for
forstagangsforaldrar med fokus pa férlossningsskador och forbattrad
eftervard

e Yttrande - motion nr 1/2025 "Allt ser fint ut” — Infor ettarskontroll for
forstagangsforaldrar med fokus pa forlossningsskador och forbattrad
eftervard

o Motion nr 1-2025 fran Maria Kristoffersson (C), "Allt ser fint ut” — Infor
ettarskontroll for foérstagangsforaldrar med fokus pa
forlossningsskador och forbattrad eftervard

o 8§87 HSNAU Motion nr 1-2025 fran Maria Kristoffersson (C), "Allt ser
fint ut” — Infor ettarskontroll for forstagangsfoéraldrar med fokus pa
forlossningsskador och forbattrad eftervard
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31.

32.

Motion nr 8-2024 fran Allians for Vasterbotten (M, C, KD, L),
Likvardig palliativ vard i Vasterbotten
HSN 462-2024

Sammanfattning

Vid regionfullméaktiges sammantrade den 23-24 april 2024, § 54, anmaldes
motionen " Likvardig palliativ vard i Vasterbotten" fran Alliansen (M, C, KD,
L).

I motionen foreslas att regionfullméaktige ska besluta att;

e utreda hur Region Vasterbotten ska kunna ge samma goda
palliativa vard oberoende av var i lanet personen bor.
Ett motionssvar har upprattats.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar halso- och sjukvardsnamnden att regionfullmaktige
beslutar

Motionen anses vara besvarad.

Beslutsunderlag

e Motionssvar - motion nr 8-2024 Likvardig palliativ vard i Vasterbotten

e Yttrande - motion nr 8/2024 Likvardig palliativ vard i Vasterbotten

o Motion nr 8-2024 fran Allians for Vasterbotten (M, C, KD, L), Likvardig
palliativ vard i Vasterbotten

o §88 HSNAU Motion nr 8-2024 fran Allians for Vasterbotten (M, C, KD,
L), Likvardig palliativ vard i Vasterbotten

Motion nr 14-2023 fran Hakan Andersson (C), Infor SMS-
livraddning i Vasterbotten
HSN 285-2023

Sammanfattning

Hakan Andersson (C) lamnade in en motion med rubriken Infér SMS-
livraddning i Vasterbotten, vid regionfullmaktige den 25 april 2023. |
motionen foreslas att Region Vasterbotten ansluter sig till systemet for SMS-
livraddning.
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33.

Vid regionfullmaktiges sammantrade 2024-02-20, § 30 beslutade fullméaktige
att aterremittera arendet for klargérande kring foljande fragor;

1.

3.

| utredningen raknar man med en arlig kostnad pa 600 000 SEK for
att anstalla en person att jobba med SMS-livraddare. Pa Kliniskt
traningscentrum (lansklinik i Region Vasterbottens) finns 4
personer som jobbar som HLR-organisatérer. Utvardera hur stor
kostnaden skulle bli ifall uppgiften att jobba med SMS-livraddare
istallet laggs pa HLR-organisatorerna.

Utredningen raknar dven med en arlig driftkostnad fér SMS-
livraddare med 770 000 SEK. | en del regioner har kommunerna
gatt in och delfinansierat SMS-livraddare. Understk om
Vasterbottens kommuner eller ndgon annan instans skulle kunna ta
ansvar for driftkostnaden. Vi pratar om extra trygghet for mindre an
3 SEK per invanare.

Utred var startkostnaden pa 470 000 SEK skulle kunna finansieras,
det kanske inte behdver laggas pa ambulanssjukvarden.

Ett forslag till motionssvar har upprattats.

Forslag till beslut

Arbetsutskottet foreslar halso- och sjukvardsnamnden att regionfullmaktige

beslutar

Att motionen anses vara besvarad.

Beslutsunderlag

Motionssvar - motion 14-2023 Infor SMS-livraddning i Vasterbotten
Kompletterande yttrande - SMS-raddning efter aterremiss 250203
Motion SMS- livraddning - Motivering

§30 RF Svar pa motion nr 14-2023. Infor SMS-livraddning i
Vasterbotten

§89 HSNAU Motion nr 14-2023 fran Hakan Andersson (C), Infér SMS-
livrdddning i Vasterbotten

Anmalan av delegationsbeslut

Sammanfattning

Beslut fattade av halso-och sjukvardsdirektéren pa vidaredelegation

Beslut som fattats med stdd av vidaredelegation fran halso- och

sjukvardsdirektoren.

Forteckning. HSN 6-2025.

Forslag till beslut
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Redovisningen av anmalda delegationsbeslut godkanns.
Beslutsunderlag

e Forteckning, Beslut som fattas med stéd av vidaredelegation, Andring
av beslutsattestanter maj 2025

e Forteckning. Beslut som halso- och sjukvardsdirektéren fattat med
stéd av delegation

o Forteckning. Beslut som fattats med st6d av vidaredelegation fran
halso- och sjukvardsdirektéren

34. Anmadlan av protokoll och handlingar
Forslag till beslut

Redovisningen av handlingarna noteras.
Beslutsunderlag

o Protokoll, punkt 11-22 NUSS, Norrlands universitetssjukvardsstyrelse

e Protokoll, Samrad Urfolket samer

e Samrad mellan regionen och patient- och funktionshinderrérelsen

e Samrad mellan regionen och patient- och funktionshinderrérelse

o Protokoll Samrad halsa, vard och omsorg, § 14-27

o Protokoll § 17-34, Patientnamnden

o Protokoll Punkt 13-23, Hjalpmedelsradet

e Sammantradesanteckningar §§ 30-36, Beredningen for
funktionshinder och samverkan

o Sammantradesanteckningar §§ 21-24, Beredningen for primarvard
och tandvard

o Tjansteskrivelse, Rapport psykiatriska kliniken Umea

¢ Rapport, Psykiatriska kliniken Umea i fokus, En genomlysning av
patientnamndsarenden rérande vuxenpsykiatrin i Umea

o Protokoll HSNAU 2025-06-04
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