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Halso- och sjukvardsndmnden

Hélso- och sjukvardsnamndens kontroll ver investeringar behover bli
battre

Hélso- och sjukvardsnamnden behdver stérka sin styrning och kontroll éver investeringar:
e Halso- och sjukvardsnamnden ingick inte i beredningen av investeringarna.

e Den léngsiktiga investeringsplanen innehdll inte analyser om vilka konsekvenser nedprio-
riteringar skulle fa fér verksamheterna.

e Budgeten for enskilda fastighetsinvesteringar 6verskreds med 366 miljoner kronor un-
der ar 2019 utan att det togs nagra beslut.

e Uppféljningen av investeringarna var bristfillig.

e Beredningen av investeringar i medicinsk teknik inte var tillrickligt utvecklad.

Vid revisorernas 6verlaggning den 27 mars 2020 beslét revisorerna enhélligt att stalla sig bakom
slutsatser i detta missiv. Missiv och underliggande rapport 10/2019 limnar revisorerna for ytt-
rande till hdlso- och sjukvardsndmnden. | en bilaga till detta missiv limnar vi rekommendationer
till ndmnden. Yttrande med uppgifter om verkstillda och planerade atgirder ska limnas till re-
visionskontoret senast den 7 september 2020.

FOr regionens revisorer
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srd Riedl Bert Ohlund
Ordférande Vice ordférande
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Bilaga

Revisorernas rekommendationer

° Bered férslag till nédmndens del av investeringsplan och investeringsram
e Folj I6pande upp investeringarna fér att sikra kontroll
° Analysera den samlade effekten av investeringarnas avskrivnings- och driftskostnader pa

budget for halso- och sjukvard och annan verksamhet.

Instruktioner for yttrande

Nedan bifogas ett formuldr som ska anvandas da hélso- och sjukvardsnimnden svarar pa reviso-
rernas rekommendationer. Syftet med formuliret &r att underlatta kommunikationen. Tanken ar
att det ska vara enkelt for revisorerna att utldsa vilka dtgérder ndmnden vidtagit eller planerar
att vidta.

Tank pa detta nér ni svarar:

® Svaret ska innehalla uppgifter om vilka atgarder som vidtagits eller planeras vidtas uti-
fran revisorernas rekommendationer.

° Det ska finnas en tydlig koppling mellan de rekommendationer som revisorerna lamnat
och de atgarder som beskrivs i svaret.

° Svaret bor sd lIangt det &r majligt innehalla tidsangivelser fér nar dtgérderna genomfors.
° Svaret bor sa langt det &r mojligt innehalla beskrivningar hur atgarderna genomférs.

® Svaret bér sd ldngt det &r mojligt beskriva vilken eller vilka funktioner inom férvaltningen
som fatt i uppdrag att arbeta med atgérderna.

e Om namnden inte tdnker vidta nagra atgdrder, motivera varfor.

e Om ndmnden inte kan svara pa utsatt tid, kontakta undertecknad.

Vid fragor kontakta

Ingrid Lindberg

Revisionskontoret
090-78573 71
ingrid.e.lindberg@regionvasterbotten.se
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Svarsformular

Bered forslag till ndmndens del av investeringsram och investeringsplan:

Hdlso- och sjukvardsnémnden vidtar féljande Gtgdrder:

Foélj lpande upp stdrre investeringar for att sikra kontroll.

Hdlso- och sjukvardsndmnden vidtar féljande atgérder:

Analysera den samlade effekten av investeringarnas avskrivnings- och driftskostnader pa bud-
get for halso- och sjukvard och annan verksamhet.

Hélso- och sjukvérdsndmnden vidtar féljande Gtgérder:
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1.Sammanfattande analys

Var sammanfattande bedémning ar att regionstyrelsen och hilso- och sjukvards-
namnden ar 2019 inte sakerstillde en andamalsenlig investeringsprocess.

Hdlso- och sjukvardsndmnden ingick inte i beredningen av investeringar

Enligt kommunallagen ska berérda namnder ingd i beredningen infér fullmaktiges
beslut. Aven av fullmiktiges regler och riktlinjer for investeringar framgar att reg-
ionstyrelsen ska samrada med bertrda ndmnder i beredningen av investeringar.
Halso- och sjukvardsnamnden ingick dock inte i beredningarna av investeringar
som gjordes for namndens verksamheter.

Styrelsens plan fran juni 2019 fér langsiktig finansiering av investeringar 2019—
2030 utgick frdmst fran ekonomiska bedémningar om vilka investeringar som reg-
ionen kunde genomféra. Planen innebar att investeringar for ca 4 miljarder kronor
skulle prioriteras bort under perioden 2019-2030. En brist var att planen inte inne-
holl analyser om vilka konsekvenser nedprioriteringen skulle f3 fér verksamhet-
erna. Planen anvdndes som underlag infor fullmaktiges beslut om regionplan och
styrelsens investeringsplan for 2020-2022. Hilso- och sjukvardsndmnden ingick

inte i beredningen av den I3ngsiktiga finansieringsplanen eller investeringsplanen
fér 2020-2022.

Brister i styrning och uppféljning av fastighetsinvesteringar

Brister vi uppmarksammat i tidigare granskning av investeringsprocessen kvarstar.
Det &r otydligt i férvaltningarna om hur beslut om investeringar ska beredas och
hanteras. Av granskningen framgar ocksa att fullmaktiges regler fér investeringar
inte féljdes och att kontrollen inte var tillrécklig. Bland annat éverskreds budgeten
fér enskilda fastighetsinvesteringar med 366 miljoner kronor under &r 20189 utan
att det togs nagra beslut.

En annan brist var att uppféljningen av investeringarna var bristfillig. Regionstyrel-
sens uppféljning var inriktad mot det Gversiktliga ekonomiska resultatet. Hilso- och
sjukvdrdsndmnden |6pande uppfdljning av fastighetsinvesteringarna var avgrinsad
till dversiktliga kommentarer i deldrsrapporter och arsrapport om negativa konse-
kvenser for verksamheterna till féljd av lokalproblem.

Brister i styrning och uppféljning av investeringar i medicinsk teknik

Granskningen visar att beredningen av investeringar i medicinsk teknik inte var till-
rdckligt utvecklad. Underlagen saknade uppgifter om vilka nytta investeringar med-
forde och uppgifter om konsekvenser om investeringar inte blev genomférda. Det
fanns inte heller kriterier for att prioritera investeringar. | hég grad styrde upp-
handlingsprocesser vilka investeringar som kunde genomféras. Styrelsens uppfélj-
ning begrédnsades till ekonomisk uppféljning pa total nivd mot budget. Hilso- och
sjukvardsnamnden genomforde ingen uppféljning av investeringarna i utrust-
ningen.

Av intervjuer framkommer att det finns planer pa att investeringar i medicinsk tek-
nik ska ingd i en portfdljstyrningsprocess med beslutade principer och prioriterings-
ordningar. Vi ser positivt pa detta.



Rekommendationer

Vi rekommenderar regionstyrelsen att arbeta med f5ljande omraden:

Bered nya riktlinjer:

Klargér styrelsens ledande roll och hur styrelsen ska samarbeta med dvriga
namnder.

Sakerstall att riktlinjerna stdmmer éverens med évergripande strategier.
Utred om delegationsordningar behéver uppdateras.

Falj I6pande upp stérre investeringar for att sikra kontroll

Sdkerstall att fullmaktiges beslut foljs.

Analysera den samlade effekten av investeringarnas avskrivnings- och
driftskostnader pa budget fér hilso- och sjukvard och annan verksamhet.

Utveckla styrningen av investeringar i fastigheter och medicinsk teknik.

Sdkerstéll att det &r tydliggjort vilka principer och indikatorer som ska vara
styrande och hur kriterierna fér prioritering ska virderas.

Tydligare definiera vilken typ av beslut som kravs i olika skeenden av samt
klargor vilka underlag som krévs fér respektive beslut.

Sékerstdll att det finns rutinbeskrivningar fér investeringar i medicinsk tek-
nik.

Sakerstall att upphandlingstider minimeras for investeringar i medicintek-
nisk utrustning.

Sakerstall tillrdckliga underlag fér att kunna géra tillférlitliga prognoser om
investeringsutbetalningar fér fastigheter.

Utred om fullmaktige till foljd av férseningar behéver ta nytt beslut om
uppfdrandet av Regionens hus.

Vi rekommenderar hélso- och sjukvardsnimnden att arbeta med foljande omra-

den:

Bered férslag till ndmndens del av investeringsplan och investeringsram.
Folj l6pande upp investeringarna for att sikra kontroll.

Analysera den samlade effekten av investeringarnas avskrivnings- och
driftskostnader pa budget fér hilso- och sjukvard och annan verksamhet.



2.Bakgrund

Regionen har stora investeringsbehov och verksamheterna betydande underskott.
Detta ger utmaningar. Det ar viktigt att regionen har rdd med de 6kade driftskost-
nader samt kapital- och avskrivningskostnader som investeringarna innebdr. Det &r
darfor av stor betydelse att styrningen och uppféljningen av investeringarna funge-
rar val.

For perioden 2019-2023 har regionfullméktige beslutat om en budget fér investe-
ringar pa cirka 4 miljarder kronor, varav 720 miljoner kronor planeras fér investe-
ringar i medicinteknisk utrustning.

Regionens tillgdngar i medicinteknisk utrustning har ett totalt anskaffningsvarde p3
cirka 1,5 miljarder kronor. Nationella jamforelser visar att utrustningen i Region
Vasterbotten &r bland den ildsta i landet. Ar 2017 var 40 procent av den medicin-
tekniska utrustningen dldre &n atta ar. Inom omradet medicinsk teknik gar utveckl-
ingen snabbt. Darfér dr en vdl genomférd prognos 6ver behov och utveckling néd-
vandig.

| en granskning ar 2018 (nr 7/2018) bedémde revisorerna att landstingsstyrelsen
inte hade sdkerstallt en tillracklig styrning, uppféljning och kontroll av fastighetsin-
vesteringarna. Granskningen visade att det inte var tydligt vilka typer av beslut som
kravdes under olika skeden i investeringsprocessen. Det var inte heller tydligt hur
styrelsen samverkade med berérda namnder infér fullmaktiges beslut om investe-
ringsramar och stérre fastighetsinvesteringar.

Mot bakgrund av investeringarnas ekonomiska och strategiska betydelse har revi-
sorerna i sin revisionsplan for ar 2019 beslutat att genomféra en uppféljande
granskning av regionens investeringsprocess.

Syfte och revisionsfragor

Granskningens syfte ar att bedéma om regionstyrelsen har sakerstéllt en tillricklig
styrning, uppféljning och kontroll av regionens investeringar. Fér att svara pa syftet
har vi utgatt fran foljande underliggande revisionsfragor.

Har regionstyrelsen sikerstéllt att:
e Tillrdckliga atgarder har vidtagits sedan foregdende granskning?

e Det finns en beslutad regiondvergripande modell som beskriver ansvar, rol-
ler och befogenheter inom investeringsprocessen?

e Det finns dokumenterade riskanalyser infor fullméktiges beslut om budget
for investeringar?

e Det finns en andamalsenlig langsiktig strategi for regionens investeringar?

e Det finns faststdllda rutinbeskrivningar fér investeringsprocessen inom fas-
tighet och medicinsk teknik?

e Rutiner, riktlinjer och mal for investeringsprocessen féljs?

e Beslut om investeringar bygger pa underlag som ger méjlighet att kunna
prioritera, styra och kontrollera enskilda projekt?

e En tillracklig uppfélining av investeringsobjekt gors?



Ansvarig namnd samt avgransningar

Regionstyrelsen har ett Gvergripande strategiskt ansvar for regionens investeringar.
Halso- och sjukvardsndmnden har verksamhets- och personalansvar.

Granskningen &r inriktad mot investeringar i fastigheter och medicinsk teknik. Vi
har inte granskat investeringar i IT och hjslpmedel.

Revisionskriterier

Revisionskriterierna utgér de beddmningsgrunder som bildar underlag fér gransk-
ningens analyser, slutsatser och bedémningar. Revisionskriterier for denna gransk-
ning ar:

® Kommunallagen 6 kap 4 och 6§§ om styrelsers och namnders ansvar -
® Fullméktiges reglemente fér regionstyrelsen

® Fullmdktiges bestdmmelser om investeringar i regionplan 2019

® Finansiella mal i regionplan 2019 -

® Riktlinjer fér investeringar inom Region Visterbotten

Metod

Granskningen har genomfarts med hjilp av dokumentationsstudier och intervjuer.
Exempel pa dokument vi granskat ar:

e Regionplanfor ér 2019 och 2020

e Riktlinje fér investeringar inom Region Vasterbotten

e Langsiktig och finansierad investeringsplan fér aren 2019-2030

* Investeringsplanerna for dren 2019-2021 och &ren 2020-2022

* Regionstyrelsens och hélso- och sjukvardsnimndens protokoll

* Investeringsradets och rekommendationsradets protokoll -

Tjanstemdn som har intervjuats dr regiondirektor, hilso- och sjukvardsdirektér, di-

gitaliseringsdirektdr, omradeschef lanssjukvard, strateg inom ekonomistaben, verk-

samhetschef for basenhet medicinsk teknik och stralningsfysik (CMTS), controller

fér CMTS samt medicinteknisk ingenjér inom CMTS. -

Definitioner

Fullméktiges riktlinjer delar upp investeringarna i tre kategorier:

e Strategiska investeringar

Strategiska investeringar ska skapa en stdrre nytta dn vad som finns idag och har en
langsiktig verkan pa organisationen.

e Reinvesteringar

Ersattning av befintliga investeringar benimns reinvestering.

e Sdkerhetsrelaterade investeringar

Sakerhetsrelaterade investeringar féranleds av myndighetskrav och liknande eller
genomfors for att reducera risker i verksamheten.



3. Regionens investeringsprocess

| riktlinjer, reglementen, regionplaner, delegationsordningar m.m. finns bestdm-
melser som reglerar roller och ansvar i investeringsprocessen.

Regionstyrelsen har det Gvergripande ansvaret fér investeringarna

Enligt fullm3ktiges reglemente har regionstyrelsen, inom de investeringsramar som
fullmaktige beslutat, ett vergripande ansvar fér regionens investeringar. Efter att
ha inhdmtat synpunkter fran dvriga ndmnder om deras investeringsbehov ska sty-
relsen besluta om en investeringsplan. Styrelsen ansvarar enligt reglementet for att
genomfora fastighetsprojekt och forvalta regionens fastigheter. Styrelsen ansvarar
dven fér utveckling, férvaltning och drift inom medicinsk teknik. Vidare har styrel-
sen ansvar att Iana inom fullméktiges ram for uppléning.

Regionstyrelsens arbetsutskott har enligt uppdragsbeskrivningen ansvar fér att be-
reda regionplan, regionstyrelsens verksamhetsplan, budget samt deldrs- och arsre-
dovisningar for den samlade verksamheten. Denna beredning omfattar ocksa for-

sorjningsfragor sdsom upphandlings- och fastighetsfragor. Vid sddan drendebered-
ning ska regionstyrelsens arbetsutskott genomféra samrdd med berérda ndmnder.

Halso- och sjukvdrdsndmnden har verksamhetsansvaret

Hélso- och sjukvardsnamnden har enligt fullméaktiges reglemente verksamhetsan-
svar for verksamhetsomradena sjukhusvard, primarvard, tandvard samt funktions-
hinder och habilitering. Verksamhetsansvaret innebér att namnden har bade vard-
givaransvar och personalansvar.

Ndmnden har ansvar for att se till att den interna kontrollen ar tillrdcklig och att si-
kerstdlla att verksamheten bedrivs i enlighet med lag och av fullméktige beslutade
mal och riktlinjer.

Av kommunallagen 6 kap. 4§ framgar att namnden har ett beredningsansvar infér
beslut i fullmadktige som bertér ndmndens verksamhetsomrade.

Fullmdiktiges riktlinjer beskriver roller och ansvar

[ juni 2018 beslutade landstingsfullmaktige om Riktlinjer fér investeringar inom Vis-
terbottens ldns landsting (VLL 1254-2018). Fullmaktiges riktlinjer slar fast att reg-
ionstyrelsen har det samlade ansvaret for regionens investeringar. Befogenheter
att besluta om investeringar ska styrelsen och nimnderna reglera med hjilp av de-
legationsordningar. Investeringsbeslut ska fattas inom den ram fér investeringar
som fullmaktige bestamt. Principiella eller strategiskt viktiga investeringar ska bes-
lutas av fullmdktige. Riktlinjerna ger ingen vigledning om vad som utgér principiella
eller strategiskt viktiga investeringar.

Av regionstyrelsens delegationsordning framgar att styrelsen har gett befogenhet
till regiondirektéren, med ratt att vidaredelegera, att besluta om investeringar upp
till ett maxbelopp om 20 miljoner kronor. Styrelsen har ocksa gett regiondirektéren
ratt att besluta om strategiska fastighetsfragor inklusive byggentreprenader och
dartill kopplade investeringar till ett maxbelopp om 50 miljoner kronor.

Regiondirektdren har vidaredelegerat till hdlso- och sjukvardsdirektéren att besluta
om sdkerhetsrelaterade investeringar och reinvesteringar inom halso- och sjuk-
vardsnamndens ansvarsomrade upp till ett maxbelopp om 10 miljoner kronor.



Detta inkluderar investeringar i medicinsk teknik. Regiondirektéren har vidaredele-
gerat till servicedirektdren att besluta om sakerhetsrelaterade investeringar och re-
investeringar inom fastighetsomradet till ett maxvirde om 10 miljoner kronor.

Planeringsprocessen fér investeringsram och investeringsplan

Fullmdktiges riktlinjer slar fast att investeringsprocessen ar en integrerad del av
budgetprocessen och regionplanen enligt nedanstaende beskrivning:

Investeringsram |

BEEE R Berednings- | Strategisk
‘Behovsa =he

hovsanalys Brupp investerings-
| IT, M, fastighet. styrgrupp

Prioritering
regiondirektor

fullmaktige
Investeringsplan |
styrelse

| VOomride

Kdlla: Bearbetning av bild frdn fullméktiges riktlinjer for in vesteringar

Genomférandeprocessen fér investeringar

Processen som leder till beslut om att genomféra en investering utgdr fran region-
styrelsens investeringsplan. Beslut om strategiska investeringar och investeringar
Over delegerade belopp ska beredas av den strategiska investeringsgruppen. Beslut
om reinvesteringar och sakerhetsrelaterade investeringar bereds inom respektive
investeringsomrade. Delegationsordningar reglerar var beslut ska tas. Styrelsen an-
svarar enligt riktlinjerna for att I6pande félja upp investeringarna mot budget. Efter
genomférd investering ska en efterkalkyl goras dar utfall jimfdrs med de underlag
som lag till grund fér beslutet.

Enligt fullmaktiges riktlinjer ska investeringsarenden innehalla bland annat nyttobe-
ddmning, finansiering, ekonomisk kalkyl, riskanalys och tidplan. Det ska ocksa
framgd hur och nar uppféljning ska goras. I riktlinjerna finns ocksa kriterier for hur
investeringar ska prioriteras.

Strategiska Strategisk Beslut
investeringar == investerings- ——"| central niva enligt
styrgrupp delegation
Investerings- Sakerhets- Per namnd/
plan relaterade - VO-omride/ =t
investeringar investeringsomride Beslut
Inom ndmnd enligt
delegation
Per ndmnd/
Reinvesteringar VO-omrade/

investeringsomride >

Kdlla: Bearbetning av bild fran fullmdktiges riktlinjer for investeringar



Regionplan 2019 innehdller bestdmmelser om investeringarna

I regionplan 2019 beslutade fullmaktige att investeringsramen skulle uppga till
1310 miljoner kronor. Fullméaktiges langsiktiga investeringsstrategi var att den ar-
liga nivan pa aterinvesteringar skulle motsvara avskrivningskostnaderna. Fullmak-
tige kunde dock tillata strategiska investeringar om det fanns en dokumenterad
rationaliseringseffekt eller om de gjordes i strategiskt syfte. Ett sddant syfte kunde
vara att starka verksamhetens konkurrenskraft. Investeringar éver 50 miljoner kro-
nor skulle fullméktige godkanna liksom en ékning av kostnadsramen for avskriv-
ningar. Fullmaktiges finansiella mal for investeringarna var:

“Aterinvesteringar ska finansieras utan extern uppléning. Lanefinansiering kan ske
av strategiska investeringar under férutsdttning att soliditeten enligt den sd kallade
blandmadellen inte dr ldgre dn 18 procent och totalt lénebelopp inte dr hégre én
3000 miljoner kronor.”

Fullmdktige gav ocksa som ett sarskilt uppdrag till regionstyrelsen att under ar
2019 foresla en langsiktigt finansierad investeringsplan.



4. Resultat av granskningen

Styrelsens svar pa granskning ar 2018

Nedan redogdr vi for hur regionstyrelsen i juni 2019 svarade pa den granskning (nr
7/2018) om investeringar som revisorerna genomférde ar 2018 (RS 391-2019).

Styrelsen planerade processGversyner som en del av en léngsiktig strategi

Styrelsen redovisade att den langsiktiga investeringsplanen som hade tagits fram

skulle utgéra grunden for utvecklingen av regionens fastigheter. Styrelsen uppgav

att det fanns behov av att uppdatera fastighetsutvecklingsplanerna, bland annat pa

grund av omstéllningen till en vard nira invanarna. Inledningsvis skulle en process-

Gversyn av primarvards- och tandvardslokaler i linet genomféras. -

Styrelsen uppgav att fullmaktiges riktlinjer for investeringar skulle bli helt inford vid
slutet av ar 2019 och att styrelsen darefter skulle kla rgora:

e Vilka beslut som kravdes i olika skeenden av processen fér investeringar
* Vem som skulle besluta i de olika skeendena

» Vilka underlag som skulle ligga till grund for besluten

e Hur uppféljning skulle goras.

Styrelsen uppgav ocksa att delegationsordningarna hade fortydligats. Enligt yttran-
det hade exempelvis regiondirektdren i sin vida redelegationsordning tydliggjort be-
fogenheterna for tjdnstepersoner att besluta om fastighetsinvesteringar.

| frégan om riktlinjer, principer och kriterier fr styrning av fastighetsinvesteringar
uppgav styrelsen att det pagick en processtversyn som beriknades vara klar den 1
maj 2020. Enligt styrelsen skulle &versynen ske i niara samarbete med hilso- och
sjukvardens férvaltning. Nar éversynen var klar skulle en plan for effektivare loka-
lutnyttjande upprittas.

Av styrelsens svar framgick inte hur évriga nimnder skulle ingd i beredning och be-
slut om investeringar. Inte heller framgick hur konsekvenser fér verksamheten av
Gkade avskrivnings- och driftskostnader skulle tydliggéras.

Styrelsens atgérder efter féregdende granskning

Processdversyner tog ldngre tid én planerat

Servicedirektren beddmer att arbetet med dversynen av processer for att ta fram
styrande principer, kriterier och indikatorer for fastigheter ska bli klart innan full-
méktige beslutar om investeringsramar i juni 2021.

En del av processéversynen var en kartlaggning éver lokalutnyttjandet i regionen.
Utifran kartldggningen ska styrande principer beslutas fér hur stor beldggningen
ska vara pa exempelvis konferensrum, egna kontorsrum, operationssalar etc, Vi-
dare behdvs beslut for vilka fastigheter regionen ska dga och vilka som ska siljas.

Servicedirektéren konstaterar att processdversynen och arbetet med att utveckla
nara vard paverkar tidplaner fér arbetet med att ta fram fastighetsutvecklingspla-
ner och planer fér lokalférsérjning. Nir arbetet med denna granskning avslutades i
februari 2020 hade sddana planer dnnu inte reviderats.
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Fullmdktiges regler féljdes inte

Enligt fullmaktiges riktlinjer ska férandring av investeringsbeslut beslutas i enlighet
med delegationsordningar. Enligt servicedirektéren 6kade under &r 2019 kostnader
for flera fastighetsprojekt. Det togs dock inga beslut r 2019 om att utéka budge-
ten for dessa projekt. Forst i efterhand, i februari 2020, behandlade styrelsens ar-
betsutskott behovet av utdkade budgetar fér ett antal fastighetsinvesteringar.

Investeringar éver 50 miljoner kronor ska enligt regionplan 2019 beslutas av full-
maktige. | juni 2019 beslutade regionstyrelsen om att renovera och anpassa en
byggnad till en kostnad av 90 miljoner kronor (RS 869-2019).

Styrelsens samarbete med hdlso- och sjukvardsndmnden var inte tydliggjort

Var protokollgranskning visar att halso- och sjukvardsniamnden under &r 2019 inte
beslutade om ndgot underlag infér regionstyrelsens beredning av fullmaktiges in-
vesteringsramar eller regionstyrelsens investeringsplaner. Nédmnden ingick inte hel-
ler i beredningen av den langsiktigt finansierade investeringsplanen.

Ndamnden fick i november 2019 en muntlig information av servicedirektéren om re-
viderade planer for fastighetsinvesteringar och férutsattningarna fér fastighetsut-
vecklingen den kommande 10-arsperioden.

Regiondirektdr och servicedirektdr uppger att samarbetet pa tjinstemannaniva
mellan regionférvaltningen och hilso- och sjukvardsférvaltningen fungerar bra.
Regiondirektdren och servicedirektéren ansag att berdrda tjinstepersoner hade
tillracklig tillgang till information och var éverens om inriktningen fér projekt som
skulle prioriteras.

Reviderade riktlinjer var en del av styrelsens processéversyn

Av styrelsens svar till revisorerna framgick att riktlinjerna fér investeringar skulle
ses over som en del av en processdversyn som berdknades vara klar i maj 2020.
Strateg pa ekonomifunktionen bekraftar att ekonomifunktionen pabérjat en revi-
dering av riktlinjerna for investeringar. Forslaget berdknas bli klart under &r 2020.

Fullmaktiges riktlinjer for investeringar skulle enligt styrelsens yttrande vara helt in-
forda i slutet av ar 2019. Servicedirektéren uppger att, nir det géller fastighetsinve-
steringar, arbetar regionen sedan hosten 2019 i enlighet med fullmiktiges riktlin-
jer. Servicedirektdren uppger som exempel att det finns standardiserade underlag
infor beslut i enlighet med investeringsprocessens delar.

Styrelsen och ndmnden utvecklade inte sin uppféljning av investeringarna

En genomgang av protokoll visar att regionstyrelsen under ar 2019 inte fick n3gon
uppféljning av enskilda fastighetsprojekt.

Halso- och sjukvardsndmndens I6pande uppfoljning av fastighetsinvesteringarna
var avgransad till dversiktliga kommentarer i deldrsrapporter och arsrapport om
negativa konsekvenser fér verksamheterna till féljd av lokalproblem. Vi har dven
uppmarksammat att ndmnden i sin internkontrollplan fér &r 2019 beddmt att ris-
ken for att finansiering saknas for investeringarna var hog. | sin arsrapport redovi-
sade ndmnden ett stickprov som visade att 65 procent av investeringarna hade
Overskridit sin budget. Namnden vidtog ingen atgdrd med anledning av resultatet.
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Var bedémning av dtgdrder efter féregéende granskning

Rekommendation

Bered nya riktlinjer som klargér
styrelsens ledande roll och hur
styrelsen ska samarbeta med
ovriga ndmnder.

Bedomning

Var kommentar

Beredningen av nya riktlinjer var
inte slutford i samband med var
granskning, Samarbetet mellan sty-
relsen och namnden var fortfa-
rande otydligt.

Tydligare definiera vilken typ av
beslut som kravs i olika skeden
av ett fastighetsinvesteringspro-
jekt och vilka underlag som
krdvs for respektive beslut.

Servicedirektdren uppger att det
finns standardiserade underlag in-
for beslut i enlighet med investe-
ringsprocessens delar. Vi har inte
granskat dessa.

Sakerstdlla att fullmaktiges be-
slut féljs.

Var granskning visar flera exempel
pa att fullmaktiges beslut inte féljts.

Utreda om delegationsord-
ningar behéver uppdateras.

Delegations- ach vidaredelegations-
ordningar uppdaterades visserligen.
Det var fortfarande inte tydligt att
styrelsen bara fick besluta om inve-
steringar upp till 50 miljoner kro-
nor.

Lépande fdlja upp storre inve-
steringar pa projektniva fér att
sdkra kontroll.

Enligt servicedirektoren hade kost-
naderna for flera fastighetsprojekt
Okat dver budget under ar 2019.

Styrelsen fick inga uppféljningar av
stérre investeringar under ar 2019.

Analysera den samlade effekten
av investeringarnas driftskostna-
der pa budget for hilso- och

sjukvard och annan verksamhet.

Styrelsen svarade inte pa frigan i
sitt yttrande till revisorerna. Vi sak-
nar fortfarande en analys av den
samlade effekten av dkade drifts-
och avskrivningskostnader pa bud-
geten for halso- och sjukvarden.

Sakerstalla att det ar tydliggjort
vilka principer och indikatorer
som ska vara styrande for fastig-
hetsprojekt och hur kriterierna
fér prioritering ska varderas.

Granskningen visar att en processé-
versyn av vilka styrande principer
och indikatorer som skulle galla for
regionens fastigheter berdknades
vara klar senast juni 2021.

Ta fram en plan fér effektivare
anvandning av lokalytorna.

Av styrelsens svar till revisorerna
framgick att planen fér effektivare
anvdndning av lokalytorna inte pa-
bérjats. Servicedirektéren uppger
att arbetet med en sddan plan &r
beroende av den processéversyn
som dannu inte ar avslutad.

Var kommentar

Styrelsen vidtog inte tillrdckliga atgarder efter féregaende granskning. Denna
granskning visar att fullmaktiges regler i flera fall inte féljdes.

e Halso- och sjukvardsnamnden ingick inte i beredningen av fullmaktiges in-
vesteringsramar och regionstyrelsens investeringsplan-
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e Regionstyrelsen utvecklade inte sin uppfélining av investeringarna.

e Enskilda fastighetsinvesteringar 6versteg ar 2019 sin budget utan att beslut
hade fattats om detta.

Langsiktig och finansierad investeringsplan

Vi har granskat beredningen av den langsiktiga och finansierade investeringsplanen
sasom en del av styrelsens langsiktiga strategi fér investeringarna. Den 4 juni 2019
godkénde regionstyrelsen den langsiktiga investeringsplanen (RS 825-2019). Styrel-
sen uppgav att planen skulle inarbetats i styrelsens férslag till regionplan. Den 18--
19 juni 2019 beslutade fullméktige om regionplanen (RS 288-2019). Fullmiktige
fick ingen sérskild rapport fran styrelsen om uppdraget att ta fram en Iangsiktigt fi-
nansierad investeringsplan.

Den langsiktiga investeringsplanen innebar prioriteringar pé néra 4 miljarder

Av regionstyrelsens plan framgick att regionens totala investeringsbehov fér aren
2019-2030 uppgick till 13,4 miljarder kronor. Efter prioritering utifran regionens
ekonomiska méjligheter uppgick investeringsplanen till 9,6 miljarder kronor. Detta
var en bortprioritering pa 3,8 miljarder for hela planperioden eller ett genomsnitt
pa 300 miljoner kronor per ar. De stérsta prioriteringarna fanns inom omrade fas-
tighet ddr drygt 3 miljarder hade prioriterats bort. Av underlaget framgick att detta
var en miniminiva for att bibehalla befintliga fastigheter i anvindbart skick. For att
klara denna niva kravdes kraftiga prioriteringar. Styrelsen uppgav att det efter ar
2021 i huvudsak bara fanns utrymme till reinvesteringar. De strategiska investe-
ringarna hade till stor del prioriterats bort for att klara de mest nédvindiga beho-
ven.

Av planen framgick att regionens hus inte skulle uppféras. Landstingsfullmaktige
hade i februari 2018 (VLL 2014-2017) beslutat att regionens hus skulle uppforas.

Enligt styrelsens protokoll var syftet med planen att tydliggéra de ekonomiska for-
utsattningarna och vad som krdvdes for att klara regionens investeringsbehov. En-
ligt styrelsen var en forutsattning for planens att verksamheterna inte hade bud-
getunderskott efter ar 2022. Med ett verksamhetsresultat i balans skulle regionen
enligt styrelsen ha ett tillrackligt likviditetsoverskott for att klara det 1angsiktiga in-
vesteringsbehovet, ha méjlighet att amortera skulder och géra avsattningar till
pensionsmedelsforvaltningen.

Av planen framgick dven att avskrivningskostnaderna skulle &ka. Avskrivningskost-
naderna skulle utgéra en allt stérre del av regionens budget och budgetutrymme
behévde omférdelas fran Gvrig verksamhet. Av planen framgick inte om driftskost-
naderna for investeringarna férvdntades ligga pa ofériandrad niva eller inte.

Planen behandlade inte konsekvenser av prioriteringarna for verksamheterna

Av styrelsens protokoll i juni 2019 framgick att konsekvenserna for verksamheterna
av féreslagna prioriteringar inte var behandlade i arbetet med att ta fram den lang-
siktiga finansieringsplanen for investeringarna. Dessa skulle enligt styrelsen utredas
senare av verksamheterna.

Den langsiktigt finansierade investeringsplanen innehdll analyser av regionens eko-
nomiska forutsdttningar kopplat till god ekonomisk hushallning och regionens mal.
Av den langsiktiga och finansierade finansieringsplanen framgick att arbetet med
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att ta fram planen utgatt frén tre olika scenarier med olika férutsittningar. | dialog
med respektive investeringsomrade hade behov och konsekvenser stillts mot
varandra for att hitta en majlig investeringsniva utifrin de ekonomiska férutsitt-
ningarna. Konsekvenserna av genomférda prioriteringar beskrevs i planen pa en
overgripande niva utifran varje investeringsomrades perspektiv, d.v.s. fastighet, IT
och medicinsk teknik. Det fanns enligt planen risk fér kade driftkostnader och pro-
blem med byggnadsrelaterad ohélsa pd grund av uppskjutna fastighetsinveste-
ringar.

Infér regionstyrelsens beslut i december 2019 om investeringsplan 2020-2022 fér
fastigheter analyserade en strateg inom hilso- och sjukvardsférvaltningen vilka
konsekvenser forslaget till plan skulle f& fér verksamheterna. Strategen analyse-
rade konsekvenserna av att fastighetsinvesteringarna inte blev genomférda i enlig-
het med planerna. Analysen visade att en nedprioritering av forslaget skulle med-
fora risk att lokaler inte kunde anvindas och att vard skulle behéva utféras i andra
lokaler eller pa andra sjukhus. Enligt uppgift éverlimnade strategen pa hilso- och
sjukvardsforvaltningen sin analys till regionens servicedirektor for det fortsatta ar-
betet med att bereda regionstyrelsens investeringsplan fér 2020-2022.

| arbetet med granskningen har vi inte funnit att det gjordes nagra andra overgri-
pande analyser om konsekvenserna for verksamheterna till foljd av minskade fastig-
hetsinvesteringar. Halso- och sjukvardsndmnden ingick inte i beredningen infor sty-
relsens beslut om investeringsplanen 2020-2022.

Styrelsens arbetsutskott samrddde inte med 6vriga némnder om planen

I var granskning konstaterar vi att styrelsens arbetsutskott fick information vid flera
tillféllen fran servicedirektdr, ekonomidirektér och strateg pa ekonomifunktionen
om de langsiktiga strategierna for regionens investeringar. Vi har dock inte funnit
att arbetsutskottet samradde med &vriga ndmnder eller deras arbetsutskott om in-
vesteringarna.

| februari 2019 informerade servicedirektéren regionstyrelsens arbetsutskott om
regionens framtida férsérjningsbehov av fastigheter. Servicedirektéren uppgav att
kostnaderna stigit kraftigt for fastighetsinvesteringar och att en Gversyn pagick i
syfte att reducera investeringskostnaderna. Arbetsutskottet fick ett skriftligt un-
derlag som bland annat innehéll information om status pa regionens fastigheter.
Arbetsutskottet fick ocksa information om enskilda fastighetsprojekt dar det pagick
utredningar om férandringar. Arbetsutskottet fick exempelvis uppgifter om att det
skulle tas fram en malbild fér nya psykiatrihuset, att en minskning av ytan fér Reg-
ionens hus utreddes samt att ett projekt i Lycksele som kallades Linken behévde
utredas vidare.

I maj 2019 tog arbetsutskottet del av dterredovisningen av uppdraget att ta fram
en langsiktig och finansierad investeringsplan.

| oktober 2019 informerade tillférordnad ekonomidirektér och servicedirektéren
regionstyrelsens arbetsutskott om investeringsprocessen i fastigheter ur ett strate-
giskt perspektiv. Servicedirektoren informerade om en hallbar investeringsplane-
ring for fastigheter. Vidare presenterades teknisk status pa fastigheterna vid re-
spektive sjukhusomrade, aktuellt investeringsbehov och en prioriteringsordning for
detta. Arbetsutskottet fick ett skriftligt underlag som évergripande beskrev de pla-
nerade prioriteringar. Av underlaget framgick bland annat att samtliga strategiska
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vardinvesteringar skulle tas bort och att regionen inte skulle uppféra ett Regionens
hus inom planperioden 2020-2022.

Var kommentar

Det dr positivt att den langsiktiga investeringsplanen beaktar vad regionen faktiskt
har rad att genomféra for att klara investeringsbehoven. Negativt var att konse-
kvenserna for verksamheterna av bortprioriterade investeringar inte behandlades.
Detta medfor en risk att planen behdver dndras i takt med att verksamhetskonse-
kvenserna utreds. Av planen framgick inte heller konsekvenserna pa verksamheter-
nas budgetar av 6kade framtida avskrivningskostnader. Negativt var ocks3 att
halso- och sjukvardsndmnden inte ingick i beredningen av den langsiktiga investe-
ringsplanen och styrelsens investeringsplan for dren 2020 — 2022. Av granskningen
framgar ocksd att regionstyrelsens arbetsutskott inte samrddde med &vriga ndmn-
der om investeringarna.

Vi uppmarksammar att styrelsen omprioriterat en investering i ett nytt Regionens
hus utanfér planperioden 2020-2022. Fullmaktige har tidigare beslutat om att upp-
féra Regionens hus och gett styrelsen i uppdrag att genomféra projektet.

Styrelsens beredning av investeringar for aren 2019-2022

Under ar 2019 férdndrades prognoserna fér investeringarna. Styrelsen bedémde
att fullmaktige behovde uttka investeringsramen fér &ren 2019 och 2020.

Investeringsplan 2019-2021 innebar en 6kning ar 2019 med 300 miljoner kronor

Den 11 december 2018 beslutade landstingsstyrelsen om investeringsplan 2019—
2021 (VLL 2511-2018). Av protokollet framgick att prognosen for investeringsutbe-
talningarna for ar 2019 oversteg den ram som fullmaktige beslutat om den 28 no-
vember 2018 med 299 miljoner kronor. Styrelsen uppgav att uppdraget att utreda
en langsiktig och finansierad finansieringsplan skulle vara slutfért varen 2019. Den
langsiktiga investeringsplanen skulle utgéra underlag for fullmiktiges beslut om ut-
Okade investeringsramar for ar 2019.

Investeringsplan per investeringsomrédé 2019 | 2020 2021| Totalt
Investeringsram enligt regionplan 2019 1310| 1050 980 3 340
Investeringsplan 2019-2021 1609 987 774 3370
Differens investeringsram/investeringsplan ( 299 -63 -206 30

Skillnaden mellan beslutade investeringsramar och investeringsplan
Kéilla: Tjdnsteskrivelse till Iangsiktigt finansierad investeringsplan

Fullmdktige utékade investeringsramen ar 2019 med 200 miljoner kronor

I juni 2019 beslutade fullmédktige om att utka investeringsramen fér &r 2019 med
200 miljoner kronor till 1 510 miljoner kronor (RS 827-2019). Detta var ldgre &n den
prognos som styrelsen ldmnade i december 2018 i samband med beslut om inve-
steringsplan 2019-2021. Detta berodde enligt protakollet pa forsenade upphand-
lingar inom medicinsk teknik och dndrad redovisning inom IT.

Investeringsramen byggde pa den langsiktiga och finansierade investeringsplanen.
Av en tjansteskrivelse framgick att orsaken till den utékade ramen frimst var att
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utbetalningsplanen hade férandrats pa storre fastighetsprojekt. Sett éver hela
planperioden 2019-2021 var investeringsnivan i stort sett oférandrad.

Investeringsomrade Investeringsram | Uppdaterad inve- Avvikelse
regionplan 2019 | steringsram 2019

Fastighet 950 1250 300

MT 180 160 -20

IT 153 73 -80

Hjélpmedel 27 27 0

Totalt 1310 1510 200

Uppdaterad investeringsram 2019 jimfért med ursprunglig investeringsram 2019
Kalla: Tjdnsteskrivelse till Idngsiktigt finansierad investeringsplan

Styrelsens investeringsplan 2020-2022 innebar en utékning med 330 miljoner

| december 2019 beslutade regionstyrelsen om investeringsplan 2020-2022 (RS -
1571-2019). Av protokollet framgick att ett antal fastighetsinvesteringar som tidi-

gare prioriterats utanfor planperioden nu hade inkluderats i investeringsplanen ef-

tersom de bedémdes som kritiska. Detta innebar enligt styrelsen att investering-

arna oversteg fullmaktiges beslutade investeringsram med 330 miljoner kronor.

Styrelsen slog fast att regionfullmiktige behdvde besluta om dkade ramar for aren

2020-2022 fér att kunna genomféra investeringarna enligt plan.

| samband med beslut om investeringsplan 2020-2022 fick styrelsen information
fran servicedirektoren om de férslagna fastighetsinvesteringarna. Underlaget be-
skrev pa en Gvergripande niva risker och konsekvenser kopplade till prioritering-
arna. Identifierade risker var kopplade till patientsikerhet, arbetsmiljs, driftsiker-
het samt obrukbara lokaler.

Investeringsplan per investeringsomrade | 2020 2021 2022| Totalt
Investeringsram enligt regionplan 2020-2022 1020 730 740 2490 i
Investeringsplan 2020-2022 1110 850 860 23820
Differens investeringsram/investeringsplan 90 120 120 330

Kdlla: Investeringsplan 2020-2022

Beslut saknades om att utéka budgeten for flera fastighetsinvesteringar

Den 18 februari 2020 behandlade styrelsens arbetsutskott en dterrapport om fas-
tighetsinvesteringar aren 2015-2020.

Av rapporten framgick att fér aren 2015-2019 fanns budgetavvikelser fér enskilda
projekt till ett ackumulerat virde av 147 miljoner kronor. Detta motsvarade en
budgetavvikelse pa 18,5 procent. P4 total niva var avvikelsen mot fullméaktiges inve-
steringsram 4 procent.

Fér de fastighetsprojekt som planerades eller var pagdende fér dren 2020-2022
fanns enligt rapporten ett behov om utékad budget pa 366 miljoner kronor fér ett
antal identifierade projekt. Detta motsvarade en budgetavvikelse med 42 procent.
Av rapporten framgick att fullméktige inte behévde utéka investeringsramen
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ytterligare pa grund av dessa utdkningar. Istéllet skulle planerade investeringar
som dnnu inte var beslutade minskas i planeringen fér aren 2020-2022. Arbetsut-
skottets forslag var att beslut om uttkad budget fér de enskilda projekten skulle
hanteras utifran delegationsordningar.

Enligt rapporten berodde avvikelserna pa processbrister i investeringsprocessen.
Exempelvis fanns brister i budgetarbetet och i underlag infér beslut. Formella be-
slut om att justera budget hade inte tagits vid sena férandringar utifran situationer
med byggnadsrelaterad ohalsa. Vidare hade genomférda bortprioriteringar av
kommande projekt medfért tilldggskostnader i redan beslutade projekt. Uppfélj-
ningen av fastighetsprojekten var enligt rapporten inte heller tillrdckligt frekvent
och systematiserad.

Rapporten beskrev de 3tgdrder som vidtagits for att forbéttra investeringsproces-
sen. Exempelvis hade servicedirektéren beslutat och implementerat en anpassad
investeringsprocess och beslutsordning. Beslutsunderlagen hade ocksa forbattrats.

Styrelsen beslutade om att ldna till reinvesteringar

I juni 2019 beslutade regionstyrelsen om upplaning till investeringar med 700 mil-
joner kronor (RS 826-2019). Detta innebar enligt protokollet att den totala lanes-
kulden i slutet av ar 2019 skulle uppga till 2,7 miljarder kronor. Av protokollet fram-
gick att regionen pa grund av ett férsamrat verksamhetsresultat i princip inte hade
nagot likviditetséverskott. Enligt styrelsen var en konsekvens av detta att regionen
nu behévde ladna for att finansiera alla investeringar. Detta medférde att regionen
behdévde lana bade till strategiska investeringar och reinvesteringar. Styrelsen med-
gav att detta inte var i enlighet med fullmaktiges finansiella mal fér upplaning.

Som ett resultat av 6kade riktade statsbidrag som utbetalades under andra hilften
av ar 2019 forbattrades regionens likviditet. Vid utgdngen av ar 2019 uppgick reg-
ionens totala laneskuld till 2 600 miljoner kronor, vilket var inom fullmiktiges mal.
Upplaningen for ar 2019 uppgick till 1 000 miljoner kronor. De totala strategiska in-
vesteringarna ar 2019 uppgick till drygt en miljard kronor.

Var kommentar

| samband med beslut om investeringsplaner fér aren 2016-2021 samt 2020-2022
uppmadrksammade styrelsen att prognoserna fér utbetalningar hade féréndrats ef-
ter fullmaktiges beslut om ramar. Detta berodde enligt styrelsen p& férandringar i
utbetalningsplaner och att ett antal investeringar efter utredning av verksamhets-
konsekvenser hade bedémts som kritiska. Det &r viktigt att prognoser bygger pa
tillrackliga underlag som med rimlig sdkerhet uppskattar kostnader.

Ett forsdmrat verksamhetsresultat gjorde att styrelsen i juni 2019 bedémde att
uppldning kravdes till samtliga investeringar. Tack vara likviditetstillskott i form av
riktade statsbidrag ckade likviditetsdverskottet. Detta innebar att regionen upp-
nddde de finansiella malen fér investeringar ar 2019. Det &r viktigt att styrelsen si-
kerstdller en tillracklig likviditet fran den I6pande verksamheten i syfte att uppratt-
hélla god ekonomisk hushallning.
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Styrning och kontroll av investeringar i medicinteknik

Regionens investeringar i medicinsk teknik har de fem senaste 3ren uppgatt till
mellan 80-160 miljoner kronor. Ar 2019 utgjorde investeringar i medicinsk teknik
cirka 10 procent av regionens totala investeringsutgifter.

Investeringar i medicinsk teknik 2015-2019
Miljoner kronor
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B Budget mUtfall

Kalla: Bearbetade uppgifter frén Grsredovisningar och planer

Genomférandeprocessen fér investeringar i medicinsk teknik

Beslut om investeringar i medicinteknisk utrustning kan férenklat beskrivas med
nedanstaende bild.

Investeringar Beslut
<1,5 Mnkr Hilso- och
sjukvardsdirektor
Reinvesteringar Rekommendation Beslut
Investerings- >15Mnkr [ > | Beredningsgrupp MT ‘ Hilso- (_’Ch
databas sjukvardsdirektar
Strategiska Beslut
investeringar Rekommendation Regiondirektér
Investeringar Rekommendationsrid Regionstyrelse
over delegation Regionfullmiktige

Den beskrivning vi fatt i intervjuer ar att medicintekniska ingenjorer arligen gor tek-
nikronder hos verksamheterna som ett stéd i behovsinventeringen. Utifran teknik-
ronderna ger de rekommendationer till verksamheterna om vilken utrustning som
behdver bytas ut. Den verksamhet som har ett behov av utrustning gor askanden i
regionens drendesystem for investeringar i medicinsk teknik. Inkomna drenden
sammanstdlls av controller och medicinteknisk ingenjor.

Investeringar under 1,5 miljoner kronor beslutas |6pande under aret av hilso- och
sjukvardsdirektor, upp till en férutbestimd summa pa ca 25 Mkr. Under 3r 2019 f&-
rekom ett 50-tal arenden om investeringar under 1,5 miljoner kronor.
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Investeringar dver 1,5 miljoner kronor bereds i investeringsrddet som &r omrade
medicinsk tekniks beredande organ. Syftet med investeringsradet ar att bereda in-
vesteringar infor beslut och att bereda investeringsplaner avseende medicinsk tek-
nik. Berdrd verksamhet inbjuds till investeringsradet for att redogéra fér varfér in-
vesteringen behovs. Investeringsradet ger utifran detta beslutsrekommendationer
till halso- och sjukvardsdirektoren. Under ar 2019 gav investeringsradet rekom-
mendationer i ett 40-tal investeringsdrenden. Investeringsradet bestod under ar
2019 av hélso- och sjukvardsdirektér samt bitrddande hélso- och sjukvardsdirektor,
controller, medicinteknisk ingenjor, féretradare fér ett urval av verksamheter inom
hélso- och sjukvardsnamndens omrade, verksamhetschef fér CMTS (Centrum for
medicinsk teknik och stralningsfysik), fastighetschef och servicedirektér. Fran ar
2020 dndrade gruppen namn till beredningsradet och sammansattningen dndrades
da exempelvis omradeschefer ingick.

Strategiska investeringar eller reinvesteringar 6ver det belopp som delegerats till
hélso- och sjukvardsdirektren bereds i den strategiska investeringsstyrgruppen.
Under ar 2019 bytte gruppen namn till rekommendationsrad. Rekommendations-
radet bestar av ekonomidirektdr, halso- och sjukvardsdirektér, servicedirektor, digi-
taliserings- och teknikdirektor strateg inom ekonomifunktionen. Rekommendat-
ionsradet behandlade ett drende gillande medicinsk teknik under r 2019. Detta

drende avsag en MR-kamera med bedémd kostnad éver regiondirektérens delegat-
ion,

Beredningen av investeringar i medicinsk teknik var outvecklad

Enligt fullmaktiges riktlinjer ska beslutsunderlag innehalla uppgifter om bland annat
nyttobeddmning och riskanalys. Var granskning visar att den mall som anvinds for
att anmala ett behov av medicinteknisk utrustning innehaller bide ekonomiska
uppgifter och en motivering till varfor investeringen behévs liksom konsekvenser
om investeringen inte genomférs. Det saknas beslutade indikatorer fér att bedéma
nyttoeffekterna av investeringarna.

Investeringsarenden som avser medicinsk teknik bereds av den verksamhet som
har behovet, ofta i samrdd med CMTS. | flera av vara intervjuer framkom att det
upplevdes vara en brist att det inte gjordes ndgon kvalitetssékring av en oberoende
funktion for att fa en helhetssyn for regionen utifrén verksamhetsnytta, total kost-
nad att genomféra investeringen m.m.

Positivt &r att de ekonomiska uppgifterna enligt mallen ska innehalla samtliga kost-
nader forknippade med investeringen. Det innebéar férutom inkdpspris for sjilva ut-
rustningen att exempelvis kostnader for kép av externa tjanster, tillkommande fas-
tighetsatgarder och utbildning ocksa ska specificeras. Det ska ocksa finnas uppgift
om vilken férandring av driftskostnaderna som investeringen medfér. Detta kan
handla om férandrat behov av personal, tillkommande kostnader fér licenser, un-
derhallsavtal etc. | mallen ska verksamheterna ocksa ange om en ersatt utrustning
ska kasseras eller behallas. Om utrusningen ska behallas ska verksamheterna ange
vad den ska anvindas till.

Investeringar under 1,5 miljoner hanteras I6pande av hélso- och sjukvardsdirekto-
ren. Dessa investeringar kravde enligt verksamhetschefen fér CMTS inte samma
beslutsunderlag som &vriga investeringar.

19



Det saknades kriterier for att prioritera investeringar i medicinsk teknik

Enligt teknik- och digitaliseringsdirektéren fanns inga beslutade kriterier for priori-
teringar av investeringar i medicinsk teknik. Planen &r att inféra en portfoljstyr-
ningsprocess for investeringar i medicinsk teknik under ar 2020. | denna process ar
tanken att prioriteringar ska goras utifran faststallda kriterier baserade pa nytta for
organisationen. Enligt teknik- och digitaliseringsdirekttren ska en oberoende be-
redningsgrupp prioritera drenden utifran de faststillda kriterierna och tar fram ett
business case, d.v.s. ett underlag i syfte att motivera investeringen.

Upphandlingstiderna styrde vilka investeringar som blev genomférda

Av vara intervjuer framgar att det i praktiken var upphandlingstiderna som styrde
vilka investeringar som blev genomférda under dret. Av var protokollgranskning
framgar att planerade investeringar i medicinteknisk utrustning skjutits fram pa
grund av forsenade upphandlingar. Att upphandlingsfasen inneburit en flaskhals
bekraftas bade av controller och verksamhetschef fér CMTS (Centrum for medi-
cinsk teknik och stralningsfysik). Enligt de intervjuade medférde det att alla investe-
ringar med tillrackliga beslutsunderlag och behov godkindes eftersom det histo-
riskt sett bara var en viss del som skulle hinna genomféras. Genom 3ren har ge-
nomférda investeringar i medicinsk teknik ofta varit ligre dn budget. Enligt de in-
tervjuade fanns ett flertal exempel pa investeringsirenden som av olika anled-
ningar varit godkanda i flera ar utan att verksamheten fatt utrustning.

Ett problem som controller fér CMTS uppger var att verksamheterna inte alltid
skickade in upphandlingsuppdrag direkt efter beviljad investering. Enligt controller
kunde detta bero p3 att verksamheterna inte férstatt att det var deras ansvar, trots
att det framgick av beslutet. Detta har enligt controller inneburit ett ojamt flode
dar flest investeringar genomforts i slutet av aret.

Av den langsiktiga och finansierade investeringsplanen framgick att det pagick ar-
bete for att forkorta ledtider i upphandlingar av medicinsk teknik. Detta skulle
bland annat géras genom att sluta flera ramavtal. Av var intervju med verksamhets-
chef fér CMTS bekréftas att arbete pagick bade inom CMTS och inom upphand-
lingsenheten i syfte att férbattra genomférandegraden av investeringarna.

Det saknades rutinbeskrivningar fér investeringar i medicinsk teknik

Avintervju med verksamhetschef fér basenhet CMTS framgar att saknades rutinbe-
skrivningar for investeringsprocessen inom basenhet CMTS. Vi har funnit viss in-
formation pa regionens intranit som stéd for verksamheterna att anmala sina be-
hov av medicinteknisk utrustning. Dessa uppgifter beskrev inte processen med rol-
ler och ansvar utan var i form av ldnkar till investeringsdatabasen.

Beslutad budget for medicinteknisk utrustning var otydlig

Controller och omradeschef uppgav att det inte var tydligt om beslut om beviljade
investeringar dven inkluderade de driftskostnader som specificerats i sskanden om
utrustning. | andra fall framgick av underlaget att investeringen i utrustningen
skulle innebéra en besparing av personal. | dessa fall justerades inte personalbud-
geten.
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Uppféljning och analys av investeringar i medicinsk teknik var outvecklad

Av intervjuer med controller och verksamhetschef fér CMTS framgér att uppfélj-
ningen av investeringar i medicinsk teknik till stor del handlar om att p3 total niva
félja upp att budgeten féljs. Det gors till exempel ingen systematisk uppféljning av
utfallet for enskilda investeringar i férhallande till beslutad budget. Eftersom det
saknades indikatorer for nyttobedémningar var det svart att genom efterkalkyler
mata och folja upp investeringarnas nyttoeffekt.

Ett annat problem som flera av de intervjuade lyfte var att det totala utrustnings-
bestandet vaxt eftersom verksamheterna i ménga fall vill ha kvar den gamla utrust-
ningen som reserv. Detta medfdrde enligt de intervjuade en risk for Gkade kostna-
der for att underhalla gammal utrustning.

Under ar 2019 pdborjades en genomgéng av godkanda investeringar i investerings-
databasen som annu inte blivit genomférda. Syftet var att rensa bort drenden som
inte var aktuella langre.

Den ldngsiktiga strategin var under utformning

Av intervju med teknik- och digitaliseringsdirektér och verksamhetschef fér CMTS
framgér att regionen haller pa att utforma en l&ngsiktig strategi fér investeringar i
medicinsk teknik. Planen &r att investeringar i medicinsk teknik ska ing4 i regionens
portfdljstyrning och félja en process som bendamns digin-processen som redan an-
vands for regionens IT-investeringar. | och med detta kommer indikatorer fér verk-
samhetsnytta och prioriteringsordningar att faststllas. Detta ger forutsdttningar
for en helhetssyn Gver vilka investeringar som ska prioriteras utifrén patientnytta. |
digin-processen ska drenden utredas och vérderas efter vilka nyttor och kostnader
som kommer med behovet. De hogst varderade behoven ska utgéra ett beslutsun-
derlag for investeringarna. | processen ska bade medicinsk teknik, IT och fastighet
vara involverade for att skapa synergieffekter. Styrning och uppféljning ska goras
mot effektmal.

Enligt verksamhetschef fér CMTS behdvs ocksd mer samarbete mellan lanen i norra
sjukvardsregionen med syfte att skapa synergieffekter.

Var kommentar

Var bedémning ar att regionstyrelsen och hilso- och sjukvardsndmnden inte siker-
stallt en tillracklig styrning, uppfoljning och kontroll dver regionens investeringar i
medicinteknisk utrustning. Underlagen till beslut om investeringar var inte tillrick-
ligt utvecklade for att kunna prioritera, styra och kontrollera enskilda projekt pa ett
systematiskt satt. Det saknades bland annat beslutade kriterier och prioriterings-
ordningar for investeringar i medicinsk teknik. Det fanns heller inga faststillda indi-
katorer for att mata investeringarnas nytta. Upphandlingsledtider styrde till stor
del vilka investeringar som blev genomférda under aret. Rutinbeskrivningar sakna-
des vilket medfér en risk for otydlighet i ansvar. Det var inte heller tydligt vilken
budget som féljde med investeringarna. Ekonomisk uppféljning gjordes mot bud-
get pd en total nivd medan systematisk uppfoljning av enskilda investeringar och
nyttouppféljning saknades.

Vi ser positivt pa att en portféljsstyrningsprocess ar under inférande inom omrade
medicinsk teknik. Detta kommer enligt den beskrivning vi fatt att innebira en tydli-
gare strategisk styrning och prioritering av investeringarna.
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5. Svar pa revisionsfragor

Revisionsfraga Bed6mning Var kommentar
Fullmaktige har beslutat om riktlin-
jer. Riktlinjerna fér investeringar be-
héver revideras fér att harmonisera
med portféljstyrningsprocessen
samt for att klargéra styrelsens och
ndamnderngs samarbete.
Styrelsen har tagit fram en I3ngsik-
tig investeringsplan. Verksamhets-
konsekvenserna utreddes dock inte.
pr— Halso- och sjukvardsndmnden var
o inte delaktig i beredningen av pla-
\eambos nen. Det pagick arbeten fér att se
- over langsiktiga strategier bade
inom omrade fastighet och medi-
cinsk teknik. Dessa var inte slut-
forda.
Inom omrade medicinsk teknik sak-
nades rutinbeskrivningar fér inve-
steringsprocessen,

Det finns en beslutad region-
Gvergripande modell som klar-
gor ansvar, roller och befogen-
heter inom investeringsproces-
sen?

Det finns en dndamalsenlig lang-
siktig strategi fér regionens in-
vesteringar?

Det finns faststallda rutinbe-
skrivningar for investeringspro-
cessen inom medicinsk teknik?

Bade inom omrade fastighet och
medicinsk teknik har vi hittat exem-
pel pa att fullmaktiges riktlinjer inte
foljts. De finansiella malen for inve-
steringarna uppnas.
Beslutsunderlag var dokumente-
rade och genomarbetade och inne-
héll tjdnsteskrivelser. Investeringar i
medicinsk teknik saknade indikato-
rer fér att kunna mita nyttan med
investeringen och prioritera mot
andra investeringar.

Infér beslut om Iangsiktig och hall-
bar investeringsplan gjordes en risk-
beddmning utifrdn tre olika investe-
ringsalternativ. Konsekvenserna be-
skrevs pa en Gvergripande niva. Det
saknades tillrackliga riskanalyser av
konsekvenser pa verksamheternas
budget och verksamhet.
Uppfbljning till styrelse och namn-
der gors pa 6vergripande niva. Sty-
relsen och némnden far ingen upp-
folining av stora strategiska investe-
ringsprojekt. Nyttoeffekten har inte
kunnat féljas upp eftersom indika-
torer har saknats.

Se separat bedémning.

Rutiner, riktlinjer och mal fér in- V.
vesteringsprocessen féljs? ;

Beslut om investeringar bygger
pa underlag som ger méjlighet -
att kunna prioritera, styra och
kontrollera enskilda projekt?

Det finns dokumenterade riska-
nalyser infér fullméktiges beslut
om budget for investeringar?

En tillrdcklig uppféljning av inve-
steringsobjekt gors?

Tillrdckliga dtgarder har vidtagits
sedan féregdende granskning?
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Rekommendationer

Vi rekommenderar regionstyrelsen att arbeta med féljande omraden:

Bered nya riktlinjer:

Klargdr styrelsens ledande roll och hur styrelsen ska samarbeta med dvriga
namnder.

Sdkerstdll att riktlinjerna stimmer éverens med Overgripande strategier.
Utred om delegationsordningar behéver uppdateras.

Folj I6pande upp stérre investeringar fér att sikra kontroll.,

Sakerstall att fullmaktiges beslut faljs.

Analysera den samlade effekten av investeringarnas avskrivnings- och
driftskostnader pa budget fér hilso- och sjukvard och annan verksamhet.

Utveckla styrningen av investeringar i fastigheter och medicinsk teknik.

Sakerstdll att det &r tydliggjort vilka principer och indikatorer som ska vara
styrande och hur kriterierna fér prioritering ska virderas.

Tydligare definiera vilken typ av beslut som krivs i olika skeenden av samt
klargdr vilka underlag som kravs for respektive beslut.

Sakerstall att det finns rutinbeskrivningar fér investeringar i medicinsk tek-
nik.

Sékerstéll att upphandlingstider minimeras for investeringar i medicintek-
nisk utrustning.

Sékerstéll tillrackliga underlag for att kunna gora tillforlitliga prognoser om
investeringsutbetalningar for fastigheter.

Utred om fullmdktige till féljd av férseningar behéver ta nytt beslut om
uppférandet av Regionens hus.

Vi rekommenderar hilso- och sjukvardsndmnden att arbeta med féljande omra-

den:
]

Bered fdrslag till investeringsplan och investeringsram.
Folj Iépande upp investeringarna for att sikra kontroll.

Analysera den samlade effekten av investeringarnas avskrivnings- och
driftskostnader pa budget for hilso- och sjukvard och annan verksamhet.

Ingrid Lindberg
Sakkunnig

Revisionskontoret
Region Visterbotten
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