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1. Det krivs ett nytt politiskt ledarskap som tar tag i regionens

problem

Det gar inte lidngre att blunda for verkligheten att sjukvérden 1 ldnet har kraftiga problem med
ekonomin. Fran Alliansen kan vi inte nog understryka att for att klara dagens och framtidens behov
av hélsa, vard och utveckling &r det viktigt att regionen har en ekonomi som &r langsiktigt hallbar.
Vi viljer att inte skjuta utmaningar framfor oss. Fran véra partier har vi under flera ars tid
presenterat forslag pa reformer och prioriteringar for att véinda utvecklingen. Vid budgetfullmiktige
valde vi att ldgga fram fyra borgerliga alternativa budgetforslag med en aning olika profiler men
som 1 grunden gor samma analys och ser samma behov av att lanet behdver en ny kurs och ledning.
Det behover bli ett slut pa tomma 16ften och fromma férhoppningar. Det kravs konkreta reformer
som steg for steg tar tag i regionens problem pa allvar och tar fasta pa linets mojligheter. A andra
sidan finns en trott socialdemokratisk majoritet vars barande id¢ for sjukvarden och regional
utveckling dr att behalla makten. Makten och strategin att forsdka vinna nista val gar fore behovet
av nddvindiga reformer och en genuin vilja att tag i de problem som finns.

Allians for Visterbotten

Det ér ingen tvekan om att det kravs kraftfulla dtgirder for att véinda detta. Det strukturella
underskottet méste bort for att mdta regionens framtida utmaningar. Vi har lagt forslag om att
forbéttra vardkedjorna sa att patienter slipper skickas runt i systemet till hoga kostnader och stort
lidande for den enskilde. Vi vill ocksd genomfora en primérvirdsreform med riktade satsningar pa
primérvarden samt en snabbare omstillning till Nira vard. En viktig del i var reform &r att infora en
fast ldkarkontakt med tillhérande virdteam. En stérkt primérvard bidrar till béttre vard till en lagre
kostnad och minskar onddiga och dyra sjukhusvistelser.

Vart vidstrackta 1an innehaller stora glesbefolkade omraden som stéller sirskilda krav pa hélso- och
sjukvardens utformning. Det krdvs en god och nira vard med starka hélsocentraler och sjukstugor,
ambulans, akutsjukvérdsplatser, mobila 16sningar och distansdverbryggande teknik. Oppettiderna
pa lanets hilsocentraler behdver forlangas. Det leder till att nuvarande priméarvardsakut kan
avvecklas. Genom detta kan akutmottagningarna avlastas och varden bli mer likvérdig i hela
regionen. Digitala 16sningar, hédlsocentraler och sjukstugor ska vara forsta linjens vard for de som
inte har ett akut behov av avancerad sjukvérd.

Det krévs dven en starkare samverkan med kommuner for att tillgodose medborgarnas bista. En
samverkan som bygger pa fortroende, gemensamma mal och att resurser for samverkan utverkas
samt att de bada parterna har kartlagt skillnader i synsétt, organisation, regelverk och att man tagit
fram arbetssitt for att hantera dessa. En god och néra vard kan sékerstillas om vi far en fungerande
samverkan i regionen kring vard och hélsa. Arbetsmiljon maste forbéttras sa att regionen pa allvar
kan bli en attraktiv arbetsgivare. Karridrvagar maste tillskapas, ledarskapet stérkas och fortbildning
maste vara en sjdlvklarhet i det livslanga ldrandet. Arbetet med den psykiska ohdlsan maste stérkas,
inte minst i gruppen barn och unga.

Det krdvs en ny styrmodell dér fler av besluten ska fattas av de ndrmsta cheferna, mer sjalvstyre for
sjukhusen och fler vardval. Verksamheterna behdver fé béttre planeringsforutséttningar genom att
erhélla en realistisk budget utifran faktiska behov och forutsittningar. Den byrakratiska
overbyggnaden med onddiga riktlinjer och styrdokument maste minska. Regionen méste ga till
tillitsbaserad styrning av vara verksamheter. Kvalitativ vard skapas ytterst i motet med patienten.
Varden ska organiseras runt patientens unika behov med vardkedjor som haller ihop for att undvika
dyra l6sningar till en sdmre kvalité for patienten. Naturligtvis ocksa ett stindigt arbete med att
minska vardskador samt minimera kvalitetsbrister. Allt detta &r utmaningar som kriver atgéarder
omgaende.
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Utvecklingen méste viandas. Moderaterna, Centerpartiet, Liberalerna och Kristdemokraterna ar
bekymrade 6ver den avsaknad av krisinsikt som finns hos de styrande partierna i S, V och MP. Vi
mdste vaga erkénna de ekonomiska utmaningar som finns pa kort och lang sikt. Alla dessa
utmaningar kraver atgirder omgaende. Da krévs politisk fordndringskraft och en vilja att utveckla
och forbéttra sjukvéarden och regionalutveckling. Grundproblemet r att maktinnehavet med 40 ar
av rott styre har lett till en avsaknad av idéer och brist pé vilja och forméaga att prova nya l6sningar.
Det krévs ett nytt ledarskap med nytt tank och ny kraft i Region Visterbotten!

Allians for Visterbotten
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1.1 Planeringsforutsiattningar

Vid en jimforelse med andra regioner framkommer en bekymmersam bild. Aven om regionen
lamnar 2020 med ett 6verskott sa dr det &ndé sdmst 1 landet. D4 &r det viktigt att veta att regionen
fitt 626 miljoner kronor mer 1 generella statsbidrag sedan 2019. Utdver det har regionen under
foregdende ar fatt utokade riktade statsbidrag samt merkostnad for pandemin pa totalt 473 miljoner
kronor. Visterbotten har den tredje hogsta strukturjusterade skattesatsen, och den femte hogsta
strukturjusterade hélso- och sjukvardskostnaden sett till kr/inv. Detta bygger till stor del pé att vi har
landets fjarde hogsta kostnad per producerad DRG-poéng. En hog kostnad att producera DRG-
poéng och strukturjusterade hilso- och sjukvéardskostnader resulterar i att sjukvérden ar visentligt
mycket dyrare for skattebetalarna 1 Visterbotten &dn for medborgare i andra l4n. I jamf{6relse med
rikssnittet 4r den summan 171 mkr dyrare. Vid en jamforelse med Jonkdping som producerar
varden mest kostnadseffektivt, motsvarar det 587 mkr hogre kostnader. Sammantaget ar analysen
tyvérr att varje skattekrona i Viasterbotten inte anvands optimalt for att f4 ut mesta och basta mojliga
sjukvard for vara medborgare.

Allians for Visterbotten

Pé investeringssidan har regionen landets hogsta investeringstakt under en feméarsperiod. For att
finansiera det har Visterbotten landets nést simsta sjidlvfinansieringsgrad. Det har bidragit till att vi
har den nést hogsta bruttolaneskulden av alla regioner. Trots det dr 7 av 15 miljarder kronor fortsatt
ofinansierade i kommande investeringar. Sammantaget har vi bland regionernas sdmsta soliditet.
Finansiella nettotillgdngar som andel av skatter och generella statsbidrag placerar Visterbotten pa
landets sjunde sdmsta tillgangssida.

Det hér dr inget nytt, utan har pagatt och forvérrats successivt under en mycket lang tid. Vid en
jamforelse av resultatet pa sista raden under en tiodrsperiod sa presterar Vasterbotten sjunde sdmst.
Omriknat till kronor per invénare presterar vi sjdtte simst. Sammanfattningsvis maste det bli ett slut
med att skjuta svara problem framfor sig och vaga tala klartext om att regionen pa allvar maste ta
tag i de problem som finns.

1.2 Omstéallningsplanen

2019 beslutade ett enigt regionfullméktige att stélla sig bakom den s kallade omstéllningsplanen
for en ekonomi 1 balans. Malséttningen med omstéllningsplanen var att uppné en
kostnadsreducering pa 565 miljoner kronor for aren 2020-2022 varav budgetreducering pa 200
miljoner kronor och underskottshantering cirka 365 miljoner kronor. 75% av omstéllningsplanen
byggde pé att antalet anstéllda skulle reduceras. Sammantaget runt 400 anstéllda.

Efter beslutet fattats har regionens revision granskat planen och konstaterat att det funnits brister i
styrelsens beredning av omstillningsplanen for en hallbar ekonomi. Granskningens slutsats ar att
regionstyrelsen och hélso- och sjukvirdsndmnden (HSN) i beredningen inte undersokte
forutséttningarna for HSN att inom tre ar spara 528 miljoner kronor. Granskningen visar ocksa pa
stora brister 1 HSN styrning, uppfoljning och kontroll av verksamheternas arbete med att genomfora
atgirdsforslagen 1 omstéllningsplanen.
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Pandemin har sjélvklart paverkat forutsdttningarna att genomfora delar av omstéllningsplanen.
Diérfor ser situationen ut enligt foljande:

Allians for Visterbotten

Tabell 1. Effekt av omstéllningsplanen

Omstallningsplanen 2019 2020 2021 2022 Summa
Planerad effekt 110 225 175 165 675
Uppnadd effekt 64 138 48 - 250
Aterstaende effekt 46 87 127 165 425

Kalla: Region Visterbottens delérsrapport 1, 2021.

Likt vad tabell 1 visar finns det en aterstdende effekt av omstéllningsplanen 2022 pa 425 mkr. I stort
sett hela planen behdver bli verklighet under 2022 vilket handlar om att det ska reduceras med 400
tjdnster under ndsta dr. Av den uppnadda eftekten pd 250 mkr beskrivs enligt foljande i
deléarsrapporten ”De ekonomiska effekter som redovisas i uppfoljningen av omstéllningsplanen ar
till stor del pandemipaverkade vilket innebér att de kvarvarande effekterna pa den strukturella
ekonomin troligen dr sma”. S& dven om omstéllningsplanen har resulterat i en effekt pd 250 mkr s&
ar véldigt litet av det bestdende efter pandemin. En kraftigt bidragande orsak till den 1ga effekten
av omstéillningsplanen &r att den inte ar en naturlig del av basenheternas budgetar. Planen ligger
utanfor budget och det dr hogst oklart vad den faktiskt méter. Det framhalls ater igen vid
presentationen i augusti att planen har bristande/ingen koppling mot de ekonomiska resultaten
vilket forsvarar att sdga vad det faktiska strukturella underskottet &r”. Att d& pésté att planen ska ha
levererat 78% fram till augusti blir svart att begripa.

For att nd framgang med ett sd stort omstéllningsarbete krévs politisk handlingskraft och en genuin
vilja att faktiskt lyckas. Nér vi stdllde oss bakom omstéllningsplanen var det for att vi ville lyckas
med det arbetet. Nu tvé ar efter planen sjosattes aterfinns tyvérr bara fromma férhoppningar om
detta. Det bekriéftas inte minst nu nir den rddgrona majoriteten véljer att forskjuta planen till att
prata om ett langsiktigt arbete bortom 2022. Vi hyser en stor forhoppning att den nya
regiondirektdren ska kunna lyckas béttre 1 arbetet att omsétta de politiska besluten 1 praktiskt
genomforande.

Att minska med cirka 400 anstéllda fram till 2022 (260 st 2021 och 120 st 2022) &r tdmligen
osannolikt givet att regionstyrelsens ordférande lovat att ingen anstélld ska tvingas ldmna.
Omstéllningsplanen har under de tre &r som varit kommit att priglas av ndgon mirakelmedicin som
mojliggor att nd en ekonomi i balans utan att for den delen behdva ta ndgra tuffa politiska beslut.

Sammantaget saknas forutsittningar att verkstilla omstéllningsplanen som planerat. Ddrmed inte
sagt att det finns delar i planen som kan vara vél virda att jobba vidare med i RS, HSN och RUN
ordinarie verksamhetsplan och budgetarbete. Till exempel faktabaserad styrning, minskning av
hyrpersonal, verksamhetsutveckling och kostnadsreduktion med hjilp av 6kad digitalisering och
effektivare inkop- och upphandlingsprocesser. Detta behdver ses som enskilda atgérder med en
tydlig budgeterad kostnadsminskning. Inte som en ytlig aggregerad sammanstéllning med
oklarheter om vad som faktiskt méts och redovisas. Regionens ekonomi &r till storsta del
lonekostnader. Det hor alltsa ihop med mdjligheten att faktiskt minska kostnaderna.

Fokus i omstéllningsarbete behdver skifta fran generellt till 1 huvudsak ej vardnéra verksamhet likt
att minska antalet handldggare, administratorer, stabsresurser och chefsled. Detta i kontrast till
majoriteten som dven vill minska pa vardpersonal sasom sjukskoterskor och lékare. Ett
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framgéangsrikt arbete pa detta skedde i Region Norrbotten med en mer kostnadseffektiv och
dndamaélsenlig forvaltningsstruktur i stab- och stodfunktioner. Dér kunde de minska antalet
anstillda med 335 medarbetare fran hosten 2019 till januari 2021, varav 272 tillsvidareanstéllda.
Det har nu placerat Region Norrbotten bland de bésta regionerna i ekonomiskt utfall. Det var dven
forslag som vi foreslog i samband med den forsta delarsrapporten.

Allians for Vasterbotten

2. Vision och mal
Alliansens forslag pé vision dr: Visterbotten — for ett gott och hallbart liv. Med den nya visionen

Vision
Visterbotten - for ett gott och héllbart liv

Hallbart och jamstallt
samhille

Minska organisationens
miljopaverkan och skadlig
miljopaverkan i lanet

Ett rikt kultur- och
foreningsliv utifran ett
starkt civilsamhdlle

Férbattrat féretagsklimat
och dkad tillvaxt av jobb
och foretag

God och jamlik hdlso-
och sjukvard

En jdmlik och jdmstalld vard
med god tillganglighet med
hog medicinsk kvalité

En sammanhallen nara vard,
oavsett huvudman, med
dkad valfrihet dar personen
dar i centrum

En langsiktigt och hallbar
ekonomi

Attraktiv och en
innovativ arbetsgivare

En attraktiv arbetsgivare
och innovativ
samarbetspartner

Fler karridrvégar, god
arbetsmiljé och effektfullt
ledarskap

Ledande inom forskning,
innovation och
digitalisering

skapas en bra mdlbild for Region Visterbottens 1dngsiktiga arbete. Till det behdver verksamheten
farre och mer fokuserade strategiska mal. Nimnderna sétter indikatorer for att folja upp
maluppfyllelse inom sitt ansvarsomrade.
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3. Bittre styrning och ledning

Grundbulten i det kommunala sjdlvstyret dr att kommuner och regioner ir politisk styrda
organisationer. De fortroendevalda ska foretrada medborgarna och styra forvaltningen. Den
politiska ledningen har i uppgift att styra genom att planera, folja upp och kontrollera verksamheten
och vid behov kunna agera och fordndra. Det dr ledningen genom dess politiska majoritet som har
det yttersta ansvaret for hela Region Vésterbotten. I detta brister det rodgrona styret i Region
Visterbotten totalt. De saknar formagan och viljan att leda och styra regionens tre forvaltningar.
Upprepade atgardsprogram for att f4 en ekonomi i balans har inte gett resultat. Kritiken fran
revisionen dr aterkommande varje ar gillande driftsnimndernas bristande internkontroll. Férutom
viljan att kliva fram och styra och leda krévs det att fa pé plats ett fungerande ledningssystem, bittre
fungerande beredningsprocesser, nya styrmodeller samt en budgetprocess som tar sin utgdngspunkt
1 hur situationen i verksamheten faktiskt ser ut

Allians for Visterbotten

Flytta mandat och befogenhet niirmare de som berors
Trots att Region Vésterbotten pa papperet ér en platt organisation upplevs den i praktiken som
toppstyrd, trog att fordndra och dér det emellanat dr svért att ge uttryck for missnoje.

Vi ser ett behov av att skapa incitament inom organisationen att flytta beslut narmare
verksamheterna. Det dr i moétet mellan patient och teamet av medarbetare som kvalitet och virde 1
varden skapas, inte ndgon annanstans. Darfor behover det lokala ledarskapet fa béttre
forutséttningar for att utveckla avdelningen och klinikens arbetssitt.

Minska onodig dokumentation och dkat stod genom biittre fungerande I'T-stod

Dagens IT-stod som regionen tillhandahaller 4r enorma tidstjuvar i varden. Detta tillsammans med
uraldriga system for 6verforing mellan journalsystem och kvalitetsregister har gett mycket
dubbelarbete.

Det ér centralt ocksa i perspektivet av den mycket snabba kunskapsutvecklingen inom hélso- och
sjukvérden. Digitala beslutsstod méste kunna ge tillgang till den nya aktuella kunskapen. Det skapar
ocksa mojligheter att gd mot mer av standardiserade virdprocesser, inte bara vardforlopp, som ger
béttre resultat och kvalitet. Standardisera det vanliga for att frigora tid for det ovanliga.

Det ér viktigt att det som méits och dokumenteras standardiseras och koncentreras pa det som ar
viktigt for vardprocessen. Bade for att dokumentationen ska uppfattas som meningsfull men ocksa
for att frigora tid till patientarbetet. Arbetet med beslutstod 1 den ndra varden med hjélp av Al-
16sningar behover stirkas. Vi sétter stort hopp till att det nu upphandlade framtida
vardinformationssystemet kommer att bidra till att forbattra bdde 1 vardens vardag och nér det géller
styrning och ledningsfragor.

Okad samverkan och effektfullt ledarskap

Bra samverkan mellan akutsjukhusen bygger p4 att det finns en tét dialog mellan sjukhusanknutna
verksamhetsledningar, som har 6vergripande och sammanhéllande ansvar for sjukhusens
verksamheter och lokal forstaelse och kunskap.

Ledarskapet pd alla nivder ér helt avgdrande for att kunna lyckas med utmaningarna pa kort och
lang sikt. Regionen méste dstadkomma ett tillitsfullt, transformativt och néra ledarskap. Mandat och
befogenhet maste flyttas nedét i organisationen. Varje avdelningschef och uppat méste
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tillhandahélla de verktyg som behdvs for att klara av att 16sa de alagda uppgifterna. De
ledarskapsprogram som finns maste breddas och omfatta fler.

Allians for Visterbotten

Forslag for att forbéttra styrning och ledning samt starka ledarskapet

e Ta fram en handlingsplan pa hur mandat och befogenheter kan flyttas ndrmare forsta linjens
chefer.

e Regionstyrelsen far i uppdrag att utarbeta fler ledarskapsprogram for att uppna ett effektivt
ledarskap i hela organisationen.

e Regionstyrelsen fir i uppdrag att infora ett sé kallat visselblasarsystem.

o FEtablera ett organiserat arbete med relevanta aktorer for att minska den administrativa
bordan for vardens medarbetare

e Det krivs en dversyn av beredningsprocess samt ansvarsfordelning mellan Regionstyrelse,
Regionala utvecklingsnimnden samt Hélso- och sjukvardsnimnd for att skapa en mer
dndamalsenlig drendeberedning och ansvarsfordelning.

e En fortsatt utveckling kriavs av budget- och investeringsprocessen for tydliga och mer
genomarbetade beslutsunderlag. Inte minst for de behov som saknar finansiering kommande
ar.

e Utveckla ett tydligt uppfoljnings- och redovisningssystem till den politiska ledningen for att
béttre kunna f6lja och analysera bdde verksamhetsutveckling och ekonomi.

e (GOr en dversyn om behovet av att inrétta en platschef vid lasaretten 1 Lycksele och
Skellefted med ett tydligt mandat for respektive sjukhus.

e Regionstyrelsen far i uppdrag att 6ka digitaliseringstakten ytterligare utifrdn den positiva
utveckling som varit under coronakrisen. Detta har lett till exempel till farre resor for
patienterna, samt minskade kostnader for savél patienten som regionen.

¢ Bjud in externa intressenter for diskussion om att etablera en privatdriven hilsocentral i
Skellefted.

e Regionstyrelsens dvergripande strategi for upphandling av mat &r att nirproducerat ska
prioriteras framfor ekologiska alternativ.

e Regionstyrelsen far uppdrag att se dver mdjligheten att utoka antalet digitala vardbesok
savil i egen som i privat regi for att pa sa sitt avlasta primirvard och akutmottagningarna.

4. En god, sammanhallen niara vard, oavsett huvudman, med 6kad

valfrihet diar personen ér i centrum

Regionens ledning ska alltid vara tydliga med vad sjukvarden forvintas leverera till patienten.
Genom systematisk uppfoljning och riktade satsningar kan vérden utvecklas dar utvecklingsbehovet
ar som storst.

Sett till finansiering dr Vésterbotten fortfarande en av de regioner som liagger minst andel till
primérvarden. Konsumtionen av slutenvérd &r avsevart mycket hogre hér dn i andra regioner vilket
ar en betydande utmaning. Vardfléden och vardkedjor hanger inte ihop och patienten hamnar 1
kldm. Situationen dr dven svar i den psykiatriska sjukvirden och sérskilt nir det géller barn- och
ungdomspsykiatrin dir vantetiderna legat sdmst i landet under méanga ar.



Fy ]
Centerpartiet Liberalerna

Vi vill infora en digital app for att stiarka kontakten mellan unga patienter, eller deras
vérdnadshavare, och BUP. Appen ska innehélla skattningsformuldr for att bedoma vilken slags vird
som behovs, samt for att folja upp Over tid och dven efter behandling.

Allians for Visterbotten

Hiélso- och sjukvarden maste kunna méta patienters olika behov. De patienter som vérden ska mota
kan, forenklat, delas in i fyra olika grupper:

1. Patienter som har behov av enstaka insatser for att bli friska.

2. Patienter som har behov av sammansatta insatser i en avgriansad vardprocess.

3. Kroniker som har behov av 16pande och kontinuerliga insatser under lang tid.

4. Multisjuka som har flera, sammansatta och komplexa behov.

Gruppen mest sjuka dldre samt personer med stora vardbehov maste det finnas en fungerande
helhet. Om vardfléden och vardkedjor skulle hinga ihop béttre skulle det medféra minskat onddigt
lidande, fa béttre vard och spara resurser. Det 4r en mindre grupp, ca 5 % av patienterna, men de
svarar for ca 50 % av sjukvérdens resurser. Har maste vird- och omsorg bli béttre och hdnga ithop
mer, di kan vardkvalitén 6ka utan hogre kostnader for samhéllet. Vi vill erbjuda geriatrisk
vardcentral (GVC) vid samtliga hédlsocentraler samt att detta ska inga 1 hidlsovalet. Dér ska ldkare
med specialistkompetens 1 geriatrik och dlderdomens sjukdomar finnas, liksom dldresjukskdterskor
som fungerar som samordnare kring patientens samtliga behov av vard och omsorg. Vi vill att det
avsitts extra tid for dldres ldkarbesok, sé att patienten i lugn och ro hinner g igenom alla sina
fragor, hélsotillstind samt sin ldkemedelslista for att minska risken for felmedicinering. Slutligen
vill vi att den palliativa virden prioriteras.

Omorganisationen som genomfordes av ASTA-mottagningen dr 2020 har véckt stor besvikelse
bland bade patienter och personal. Vi vill fordela mer medel till de verksamheter 1 ldnet som arbetar
med att hjdlpa personer som har utsatts for sexualiserat vald och véld i néra relationer.

Sammanfattningsvis dr det for oss alldeles tydligt att det behdvs ett nytt och mer handlingskraftigt
ledarskap. Ett ledarskap som formar ga fran ord till handling och &ndra inriktning till en vard som ar
ndrmare, tillgdngligare och som battre hushaller med visterbottningarnas skattepengar.

En néra vérd

Varden maéste flytta fran sjukhusen och nirmare patienten. Det innebér att patienter och invanare
mdste vara delaktiga i att utveckla nya arbetssétt som gor det mdjligt att flytta vrden ndrmare
patientens hem. Vi anser att varden behdver utveckla fler mobila I6sningar och
distansoverbryggande teknik for att varden i storre utstrdckning kan finnas tillgénglig nir och dar
den behovs. Det innebér ocksa att sikerstdlla medarbetares digitala kompetens sé att de kan ge stod
till invanare utifran mélbilden “Digitalt nir det gér, fysiskt om det behovs”. Ett sitt att flytta varden
nirmare ldnets medborgare dr att infora en ambulerande tandvardsbuss istéllet for att bygga fast oss
1 lokaler som inte nyttjas fullt ut.

Okad valfrihet

Valfriheten i varden behover stirkas och utvecklas. Den enskilde ska ges valmojlighet att sjalv
kunna vilja och styra var den ska fa sin vérd. Det handlar &ven om vilket sétt du vill ta kontakt och
soka vard. Regionen behdver etablera fler vardval. Till att borja med inom Barn- och
ungdomspsykiatrin och utprovning av horapparat. Pa sikt behdver det etableras fler virdval. Halso-
och sjukvarden i Visterbotten behdver en storre méangfald av utforare. Det bidrar ocksa till 6kad
valfrihet for vardens personal.

En sammanhallen néra viard oavsett huvudman
10
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Vi anser att sjukvardens organisation inte dr rustad for att mota patienten med ett helhetsperspektiv.
Patienten riskerar att reduceras till olika diagnoser beroende pé vilken specialist man for tillfallet
moter. Som patient har man séllan en fast vardkontakt genom véarden. En sammanhallen vérd dér
patienten dr 1 centrum &r darfor viktig. Det dr oerhort kostnadsdrivande att bedriva vird dér den ena
handen inte vet vad den andra gor. Kunskapen om patientens olika behov och preferenser maste
beddmas i sin helhet.

Allians for Visterbotten

Vi ska ge vird som dr samordnad och patienten ska uppleva en vdl sammanhéllen och somlos
vardkedja. Det innebir att varden i all planering och samverkan ska utgé ifran patientens hela
livssituation. For att lyckas med detta ér det viktigt att i samarbete med andra vardgivare, huvudmén
och samhallsaktorer vara 10sningsorienterade och fortroendeskapande och genom det bygga ett gott
samverkansklimat.

Forslag pa atgiirder

e Effektivisera vardkedjorna, med minimerad byrakrati

Se over villkoren for etableringar for alternativa utforare

Inf6r vardval inom Barn- och ungdomspsykiatrin (BUP)

Infora ett vardval inom audiologi

Avskaffa remisstvanget till barn- och ungdomspsykiatrin

Oka digitaliseringstakten, for framtida patienters behov och krav

Generell satsning pa primérvarden. Det for att 4stadkomma en okad tillgédnglighet samt

béttre vard for dldre, kroniker och personer med psykiatriska sjukdomar

Erbjuda geriatrisk vardcentral vid samtliga hdlsocentraler. Detta ska ingé 1 hilsovalet

Prioritera den palliativa varden

Organisera primarvarden med fast ldkarkontakt och vardteam

Utarbeta en plan for att korta virdkderna. Dels vad som kan ske inom organisationen.

Dessutom vad som kan ske med de nationellt aviserade prestationsbaserade

stimulansmedlen inom ramen for komiljarden.

e Se dver mojligheten att utdka antalet digitala vardbesok savél i egen som 1 privat regi for att
pa sa sitt avlasta primérvard och akutmottagningarna.

e Tatillvara pa seniora medarbetares kunskaper genom att inféra en flexibel
sysselséttningsgrad runt pensionsaldern och tillvarata seniorers kunskaper aktivt genom
handledning, utbildning och mentorskap for nya medarbetare.

e Utarbetar karridrvdgar for samtliga yrkesgrupper med koppling till den direkta varden

o Tillata att patienter kan ges mojlighet att fa multifokala linser (progressiva) om de sjidlva
betalar for merkostnaden

e Tillsammans med kommuner och primérvarden genomlysa dldres vig genom vérd och
omsorg for att bttre styra verksamheten utifrdn patientens bésta.

e Paborja ett aktivt arbete, 1 dialog med regionens fackforbund, for att kartldgga vilka
arbetsuppgifter som kan kompetensforskjutas till andra yrkesgrupper.

e Hilso- och sjukvirdsndmnden fér 1 uppdrag att uppritta en handlingsplan for att mojliggora
okad egenvard/egenmattning for personer med kroniska sjukdomar.

e Utreda hur sjukstugorna kan anvéndas pé ett bredare sétt som en del i omstédllningen mot
God och Néra Vard.

e Tabort den 6vre aldersgransen for mammografi.

e Oka deltagandet i Visterbottens hilsoundersékningar genom att stimulera primérvérden att
genomfora fler undersokningar.
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e [ samarbete med inlandskommunerna arbeta fram forslag pa bildande av Centrum mot vald i
So6dra Lappland.

e Projektet samhéllsrum blir en del av ordinarie verksamhet samt att ta fram en plan for
fortsatt utveckling av och etablering av flera rum.

e Uppdatera behandlingsriktlinjer for fysiskt, psykiskt och sexuellt véldsutsatta utifran rutinen
om att stélla frigan om vald 1 néra relationer vid vardtillfalle samt inkludera
brottsofferperspektiv genom att i stod och behandling ha valdsutsattheten i fokus.

e Barns rittigheter och behov tas tillvara vid planering, genomforande och uppfoljning av den
habilitering/rehabilitering och annan vird som ges i Regionen.

e Fordela mer medel till de verksamheter 1 ldnet som arbetar med att hjélpa personer som har
utsatts for sexualiserat vald och vald i relationer.

e Infbra social aktivitet pa recept (SAR), dér ldkare ges mojlighet att skriva ut social aktivitet
som ett sétt att uppmuntra till battre hilsa genom sociala sammanhang.

Allians for Visterbotten

5. Forsta steget pa en primérvardsreform

Alliansen har sedan inforandet av hilsoval haft en annan linje vad géller dess utformande. Var
uppfattning &r att Hélsoval Vésterbotten dr en bra modell, men det &r nodvandigt att fordndra
inriktning for att tillgodose en 6kad tillgdnglighet. Detta for att medborgarna snabbt ska kunna
komma 1 kontakt med sjukvarden och dé via sin hdlsocentral. Vi dr av den dvertygelsen att en vil
utbyggd och fungerande primarvard ger lagre sjukvardskostnader, hogre produktivitet, mer réttvis
fordelad sjukvard och en friskare befolkning.

Vi maste genomfora en omstillning fran en sjukhustung vardmodell till vard som flyttas ndrmare
medborgarna. En god, néra och trygg vard kréver kontinuitet. Idag slussas patienter ofta mellan
olika vardnivaer och specialiteter utan att ha nagon som tar ett samlat ansvar for varden. Patienten
far upprepa sin sjukdomshistoria om och om igen. Aven for hilsocentralen och likaren leder detta
till ineffektivitet och 6kad arbetsborda. I slutdindan kan savél patientsdkerhet som véardkvalitet
paverkas. En fast ldkarkontakt pd sin hilsocentral ger trygghet och tillit. Patienten slipper onddigt
lidande, och vardens resurser utnyttjas mer effektivt.

Visterbotten har kommit igang med arbetet med omstéllning till den ndra varden. For att komma
langre krivs en primérvardsreform. En viktig del i det &r regionernas ansvar att mojliggora en
overgang till en fast ldkarkontakt med tillhérande vardteam. Darfor foreslar Alliansen att en sarskild
erséttning for de virdcentraler som kan erbjuda minst 70 procent av sina patienter en fast
namngiven ldkare med tillhérande vardteam. Det 4r samma modell som Vistra Gotalandsregionen
redan har infort.

Syftet &r att gora det mer attraktivt att arbeta pa en ordinarie tjénst vid ndgon av hélsocentralerna i
regionen. Genom att vi skapar ekonomiska forutsittningar for hilsocentralerna att rekrytera fler
fasta ldkare, blir primirvarden mer attraktiv att jobba inom vilket kan bidra till att minska bristen pa
allménldkare. Till det har vi dven haft forslag under en lang tid om riktade satsningar pa
primérvarden, Néra vard och exempelvis i véras vid hantering av tillaggsbudget for 2021 foreslog vi
en forstarkning av ldkarmedverkan pa de kommunala sirskilda boendena.

I dagslédget dr de ekonomiska ersittningarna till hdlsocentralerna uppbyggda pa en fast erséittning
som utgor ca 87 procent och en rorlig ersdttning som motsvarar ca 13 procent av den totala
ersdttningen. Alliansen anser att fokus maste vara att stimulera en 6kad tillgénglighet, darfor
foreslar vi att den rorliga ersittningen hdjs till 30 procent och den fasta blir 70 procent. I den fasta
ersdttningen foreslas en dkad niva av glesbygdsersittning/litenhetsersittning.
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For ovrigt anser vi att forsta linjens barn- och ungdomspsykiatri dr bristféllig och underfinansierad
utifran det uppdrag som styrelsen gav primérvarden ar 2014. Det saknas sévil psykologer som
kuratorer for att klara den véxande psykiska ohélsan pd ménga hélsocentraler.

Allians for Visterbotten

Primérvérdens uppdrag och inforandet av god och ndra vird kraver kompetens, innovation och
utveckling. Okad méjlighet till klinisk forskning ir dven viktigt for att hoja primérvardens
attraktivitet och stirka samarbetet mellan akademi, néringsliv och patientorganisationer. For att
uppna detta kravs att forsknings-, utvecklings- och utbildningsuppdraget inom priméarvéarden stirks
och fortydligas. Med konceptet akademiska hélsocentraler (AHC) vill vi starka klinisk patientnira
forskning, utveckling och utbildning inom primérvarden. Detta for att mojliggdra en mer
evidensbaserad och patientsdker vérd.

Atagandet inom ramen for hiilsovalet

Region Visterbotten har ett av landets bredaste ataganden for hilsovalet. Se figur 1. Det 1 sig utgor
ett hinder for att nya aktorer kan etablera sig. Vi skulle vilja se ett mindre brett uppdrag dér
fysioterapi inte ingér 1 basuppdraget. Daremot behdver varje hilsocentral inom hélsovalet ha en
fardig 16sning, genom upphandling, for hur patienten ska kunna tillgodoses sin vird. Vi dr dven
beredd att préva om dven MVC och medicinsk fotvard kan vara sadant som aterfinns utanfor
basuppdraget.

Det maste rdda en konkurrensneutralitet inom hédlsovalet samt att det finns likartade forutséttningar
att driva och etablera en verksamhet i ldnet. En sddant exempel ar att MVC inte tillhor hilsovalet 1
Skellefted. Ett annat &r hur de sé kallade otrohetsavgifterna inom klusterbildning och emellan olika
privata utforare likstills sa att det blir konkurrensneutralt.

Forslag

e Ersittningsnivan justeras for att stimulera en 6kad tillganglighet. Detta genom att den rorliga
ersittningen justeras till 30 procent och den fasta till 70 procent.

e Inom ramen for att varje sérskilt boende ska ha en hilsocentralstillhorighet skall
hélsocentralen erbjuda regelbundna tider for rondning samt efterstrdva hog kontinuitet hos
den ansvariga fasta ldkaren.

e Fysioterapi &r ett uppdrag som hélsocentraler kan vélja att upphandla och inte nagot som
ingdr 1 basuppdraget. Om hilsocentralen 6nskar sé kan de sjdlvklart erbjuda det inom ramen
for sin egen verksamhet.

e Filialverksamhet uppmuntras for att tillgodose 6kad tillgdnglighet.

e Att vid nyetablering skall passivt listade listas om till den nyetablerade hédlsocentralens
upptagningsomrade inom tre méanader.

e En ersittning for strukturerade digitala samtal infors. Detta for att ytterligare starka
tillgéngligheten och avlasta hélsocentralernas telefontider.

e En sdrskild erséttning for de vardcentraler som kan erbjuda minst 70 procent av sina
patienter en fast namngiven likare med tillhérande vardteam. Den sérskilda ersédttningen
motsvarar cirka 3 procent hogre grunderséttning.

e Likt andra regioner infora digitala arbetsverktyg for att underlatta for verksamhetens
kvalitetsarbete. (ex Medrev)?

e Se Over modellen for “otrohetsavgift” mellan eget samt emellan privat drivna hélsocentraler
vid samarbete och klusterbildning sa att det rdder konkurrensneutralitet. (otrohetsavgift =
om en listad patient besoker annan HC far listad enhet ett avdrag).
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e Forindra uppdraget for PrimAr utifrn den utvirdering av mobilt primérvardsteam som nu
pagar.

e Se Over regelverken for att mojliggora fler digitala vardbesok nar det dr medicinskt mojligt.

e En del av basuppdraget dr att hidlsocentraler ska strdva efter att tillhandhalla 6ppettider dven
pa kvillar.

e Primirvardsjouren pa Alidhem avvecklas.

e Vid semesterperioder kan Hélsocentralen vélja att begridnsa utbudet pa mottagningen men
tillgang till specialistlidkare 1 allmdnmedicin maste finnas. Hélsocentralen kan 1
undantagsfall fa mojlighet, efter godkdnnande av Regionstyrelsen, att helt stainga
hélsocentralen i max 4 veckor under perioden juni-augusti. Hilsocentralen ska inkomma
med ansdkan om stingning i god tid sé att Regionstyrelsen har mojlighet att bereda drendet
och fatta beslut enligt ordinarie process for drendeberedning. Ansdkan ska fyllas i enligt
sarskild mall och inkomma till bestédllarenheten senast 31 mars. Vid stangning har
hélsocentralen ansvar for att de egna listade patienterna har tillgang till vard genom
samordning med annan hélsocentral. En Hélsocentral som beviljats en stingning ska dven
inkomma med en dtgérdsplan for hur detta ska kunna undvikas i framtiden.

e Uppdra till regiondirektoren att definiera ett koncept for akademiska hilsocentraler (AHC)
efter lardomar som finns 1 andra regioner samt att aterrapportera till regionstyrelsen {for en
fortsatt process kring implementering.

Allians for Visterbotten

6. En attraktiv och innovativ arbetsgivare

En av regionens storsta utmaningar r att vara en attraktiv arbetsgivare med god arbetsmiljo som
behaller och lockar till sig de medarbetare som krivs for att sékerstélla sjukvard av hog kvalitet i
hela lanet. Redan idag rdder det en bristsituation inom flera yrkesgrupper. En situation som tyvérr
inte kommer att forbéttras kommande ar utifran de demografiska fordndringarna med allt farre 1
arbetsfor dlder. Det kravs ddrfor ett batteri av atgérder och en fordndrad personalpolitik.

Arbetsmiljo

Region Visterbotten med sina 6ver 10 000 medarbetare dr en unik kompetensresurs for att
visterbottningarna ska fa en hélso- och sjukvard av allra hogsta kvalitet. I relation mellan
arbetsgivare och arbetstagare finns det dmsesidighet som dr helt nddvéndigt for att varden ska
fungera.

Regionen maste uppfattas som en attraktiv arbetsgivare for redan anstéllda, for nyutbildade och for
seniorer. Ddrav ska man erbjuda en god arbetsmiljo, sa vél fysisk och psykosocialt liksom att stirka
chefer i sitt ledarskap. Det &r en forutsattning for att behalla medarbetare ver tid. Personal- och
l6nepolitiken méste vara langsiktigt, uthallig och prioriteras.

Kompetensforsorjning

Regionen maste bli béttre pa att attrahera, rekrytera, utveckla och behalla medarbetare. Rekrytering
av medarbetare dr en av regionens absolut viktigaste uppgifter, eftersom pensionsavgangarna ar
stora under de kommande &ren. Den brist som finns pd kvalificerade medarbetare inom ett antal
yrkesgrupper dr idag sa akut att det kommer att f4 konsekvenser for hur hélso- och sjukvarden
kommer att fungera. For att minska trycket pa de legitimerade medarbetarna behdvs det pa allvar
arbeta med Riétt anvind kompetens (RAK). Sérskilda insatser for rekrytering av tandlikare, lakare
och sjukskoterskor bor goras, fler AT — block (allmén tjanstgdring) och ST — block (sdrskild
tjdnstgoring) maste prioriteras.
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Givet att kompetensbehovet kommer 6ka alltmer méaste regionen bli mycket bittre pé att locka
tillbaka och behalla seniora medarbetare som dr aktuell for pension. Det ska vara flexibelt och
attraktivt att stanna kvar och jobba i sjukvérden 1 Vésterbotten sé ldnge man kan och orkar.

Allians for Visterbotten

Oberoende av hyrpersonal

Arbetet for att kunna vara oberoende av inhyrd personal maste forbéttras. Detta for att uppratthalla
god kontinuitet, god kvalité, god tillgdnglighet, god arbetsmiljo samt undvika dyra och onddiga
kostnader. Alliansen malséttning dr att bli oberoende av hyrpersonal.

Kompetensutveckling och fler karriirvigar

Medarbetarnas kompetens dr forutséttningen for vardens kvalitet idag och i framtiden. Personalen
inom virden maste erbjudas nya och fler karridrvigar, ha en bra och réttvis loneutveckling samt fa
den uppmarksamhet de fortjanar for sina dagliga och viktiga insatser. Vi vill med utgdngspunkt i
personalens situation gora flera fordndringar som starker deras utveckling och végar till karridr och
darigenom skapa hogre kvalitet. Det ska vara ett attraktivt och naturligt val att arbeta inom
sjukvarden.

Mojligheten till karridrvégar ska finnas for alla yrkesgrupper. Vi ska ocksé jobba med att bredda
utvecklingsarbete som gor verksamheterna i regionen tillgdngliga och attraktiva for fler ménniskor
med olika bakgrund och perspektiv. For att komma lidngre i arbetet behovs det ett aktivt arbete, i
dialog med regionens fackforbund, for att kartlagga vilka arbetsuppgifter som kan
kompetensforskjutas till andra yrkesgrupper. Vi vill utveckla vardserviceteamen, for att bista och
avlasta vardpersonalen med arbetsuppgifter kopplade till administration och service, sa kallad
’vérdnéra service”.

Kompetensutveckling ska l6na sig. Specialistutbildade sjukskoterskor och annan specialistutbildad
personal behover en béttre 1oneutveckling. Genom en méingfald av arbetsgivare skapas ocksa en
bittre arbetsmiljo som tar hdnsyn till personalens olika behov och dnskemal. Bristen pa
sjukskoterskor vill vi mota genom att utdka antalet utbildningsplatser och infora ett introduktions ar
for nyutbildade sjukskdterskor. Men dven satsningar pa fler yrkeskategorier inom sjukvarden méste
starkas.

Effektfullt ledarskap

Ledarskapet pd alla nivder ér helt avgdrande for att kunna lyckas med utmaningarna pa kort och
lang sikt. Regionen maste dstadkomma ett tillitsfullt, transformativ och néra ledarskap. Mandat och
befogenhet maste flyttas nedat i organisationen. Varje avdelningschef och uppat maste ge de
verktyg som behovs for att klara av att 16sa de alagda uppgifterna. De ledarskapsprogram som finns
mdste breddas och omfatta fler. Ledarskapet pé lasaretten i Skellefted och Lycksele behover stérkas
med en platschef.

Sammanfattningsvis
Alliansen vill med ett batteri av forslag gora Region Visterbotten till Sveriges basta
vardarbetsgivare.

Forslag

e En ldngsiktigt hallbar och god arbetsmiljo

e Det ska lona sig bittre att utbilda och kompetensutveckla sig.
Bittre 1oneutveckling for specialistutbildad vardpersonal.
Det maste 16na sig battre att jobba nér andra ar lediga
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e Individuellt satta loner som ar konkurrenskraftiga.

¢ Generell hojning av ob-tilldggen.

Karridrstegar bor provas for olika yrkeskategorier. Gora det enklare att arbeta efter 67 érs
alder

Skapa fler platser for betald specialistutbildning for vardndra yrkesgrupper

Arbeta med schemalidggning for att mota vardens behov och bittre arbetsvillkor

Lata fler kompetenser ta plats inom varden for att avlasta vardens legitimerade vardarbetare.
All personal ska fa jobba pa toppen av sin kompetens

En bittre introduktion for nya medarbetare

Skapa fler kliniska karridrvigar i virden

Stiarka det goda och nira ledarskapet i sjukvarden genom bland annat utbildning och
mentorprogram.

Allians for Visterbotten

® Utreda och identifiera kompetenshdjande och fortbildningsinsatser for underskoterskorna
utifrén rétt anvind kompetens

Partnerskap med néringslivet mojliggor nya losningar i varden

Halso- och sjukvarden i ldnet har sedan ndgra ar tillbaka profilerat sig starkt nationellt nér det géller
nya samverkansformer och partnerskap som dven inkluderar niringslivet. Starkare samverkan och
partnerskap — ocksa bortom traditionella kund-leverantorsforhdllanden och typiska
huvudmannagrinser —har stor betydelse for var formaga att mota framtidens utmaningar och ska
fortsatt utvecklas och for bli ett mer attraktivt 14n.

Forskning och innovation

En stark och konkurrenskraftig forskning och utbildning 4r en forutséttning for universitets- och
regionsjukvarden i lédnet. Vetenskapsradet ger den kliniska forskningen i Visterbotten och norra
sjukvardsregionen hoga betyg vilket placerar Region Visterbotten och Umea universitet bland de
bista 1 landet. Radet bedomer att ldnet har excellenta regionala infrastrukturer for forskning och en
stark strategi for att kliniska forskare ska kunna anvinda sin tid till forskning.

Tillsammans med Umed Universitet, Ovriga ldrosdten 1 norra regionen samt dvriga aktdrer inom
utbildningsomradet dr regionen med och utbildar studenter pa bade grund- och specialistnivd. For
att sikerstilla god kvalitet ska universitetssjukvarden utvirderas vart fjdrde ar. Man tittar dd pa
struktur, process och resultat for forskning, utveckling och utbildning enligt géllande avtal om
lakarutbildning och forskning.

Innovationsarbetet 1 hilso- och sjukvéarden bedrivs idag delvis fragmenterat. Det ar stort fokus pé
framforallt forskning, utveckling och att ta fram nya innovativa produkter och tjanster men mindre
pa tillimpning och nyttiggérande. Den stora utmaningen ligger just i att dra nytta av innovationerna.

I Region Visterbottens verksamheter dr forskning och innovation nidra sammanldnkade och under
de senaste aren har medarbetare och entreprendrer och sma- och medelstora foretag samt stora
globala bolag fatt mdjlighet att bidra till utvecklingen av framtidens vard. Arbetet med att stirka
utveckling, test och utvirdering av nya innovationer samt att infora och implementera dem
fortsdtter. Vésterbotten dr i manga avseenden en region i framkant just vad géiller framtidens hélso-
och sjukvard dir man sedan négra ar tillbaka arbetat med vardeskapande innovation i partnerskap —
i liten skala. Detta har gett en stirkt forméga att attrahera savil samarbetspartners som externa
resurser, dir man tillsammans med partners arbetar for att bli bittre pa att bidra till, dra nytta av och
framja innovationskraften inom vérden.
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Forslag

Allians for Visterbotten

e Skyndsamt fa pd plats en ny FoUUI-strategi for Region Visterbotten.

e Paborja arbetet med en Life science strategi i samverkan med akademi och niringsliv.

e Forskning, utveckling och innovation ska tydliggoras att det &r mycket viktig del av den
vardagliga verksamheten.

e Ta fram handlingsplan for att minska utsléapp och kassation av ldkemedel.

e Verksambheter och staber i regionen ska arbeta for ett dkat tillgéngliggérande av nya
avancerade terapier och motsvarande innovativa ldkemedelsbehandlingar for patienter som
lever med svara, ibland séllsynta, sjukdomar. I arbetet ingar ocksa att verka for
policyutveckling for langsiktigt hallbart okat tillgdngliggérande av dessa behandlingar pa
den nationella arenan, i samverkan med andra regioner, SKR, statliga myndigheter,
akademi, foretag, berdrda patientféreningar samt andra relevanta intressenter.

7. En ekonomi i balans

Vi dr mycket oroade 6ver den ekonomiska situation som Region Visterbotten befinner sig i.
Situationen ar pa inget sitt ny. Under de senaste dren har den strukturella ekonomin férsdmrats men
doljs av externa faktorer. For att klara dagens och framtidens behov av hélsa, vard och utveckling ar
det viktigt att regionen har en ekonomi som &r ldngsiktigt hdllbar. Losningen att géng pa gang
skjuta till nya skattemedel utan reformer ar inte hallbar. Trots upprepade skattehdjningar under
2000-talet far inte majoriteten bukt med de problem som sdgs 16sas med att tillskjuta alltmer
resurser genom hojd skatt. Organisations- och ledarkultur behover utvecklas sé att den bygger pa att
alla tar ansvar for 6verenskomna mal, gér nddvéndiga prioriteringar och arbetar med stindiga
forbattringar. Alla ska folja 6verenskomna bemanningsmél som motsvarar budget. Uppfoljning ska
ske manadsvis och vid avvikelse ska ytterligare tgédrder tas fram. Verksamheter som dverskrider
budget bor aterrapportera detta i hilso- och sjukvardsndmnden for att fran politiskt hall kunna stodja
dem 1 omstéllningsarbetet. HSN:s mandat maste starkas och 1 hogre utstrackning ta sitt ansvar att
paverka vardverksamheterna, samt stirka sin budgetuppfoljning.

Fortydligade av att finansieringsprincipen giller for samtliga nivéer i organisationen méste
inskérpas. Vilket innebér att beslut om nya satsningar méiste foljas av beslut om finansiering. Vid
storre investeringar maste det dven till politiska beslut. Aven prioritering av verksamhet maste
tydliggoras och inledningsvis behover verksamhet omprioriteras genom att bland annat minska
antalet nya initiativ. Vissa padgaende initiativ bor pausas eller avslutas. Den medicinska
utvecklingen av bade nya ldkemedel, medicinska metoder och hjélpmedel gor det mdjligt att
behandla allt fler och éldre patienter. Det &r en mycket positiv utveckling som dock medfor kraftigt
Okade kostnader. Det dr speciellt utmanande for en liten region som Vésterbotten med ett stort
uppdrag med hogspecialiserad vard for den norra sjukvéardsregionen samtidigt som
universitetssjukvarden behdver investera 1 avancerad medicinteknisk utrustning.

Kérnverksamheten méste prioriteras och vissa andra uppdrag kan fordandras. Den ekonomiska
styrmodellen med anslagsbudget har natt vigs dnde i Viasterbotten utifran nuvarande utformning.
Budgeten styr idag inte verksamheten och det saknas incitament for verksamheten att halla budget.
Det finns flera faktorer till det, ett exempel &r att verksamheter som héller budget inte belonas for
det. Darfor vill Alliansen utreda en ny ekonomisk modell dir incitamentsstrukturer och mer lokal
styrning och ansvar av verksamheten bor vara en del. Forst d& gir det att utkrdva ansvar. Vidare
behdver modellen for ekonomistyrning na hogre grad av prestationsbaserad erséttning. Inom den
modellen ska verksamheterna inom primérvard och slutenvard fa behélla 80 procent av sitt
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overskott. Alla verksamheter ska arligen beredas mojlighet att infor nimnden redogora for sina
utmaningar och arbetet med att klara detta inom tilldelad budget.

Allians for Visterbotten

Arbetet med Oversyn av lokaler behover utvecklas ytterligare for att astadkomma mer
resurseffektiva lokaler. Déarfor behdvs en 6versyn av regionens lokaler med utgadngspunkt att kunna
avyttra, riva och ta in externa hyresgéster som har samband med vard. Till det behdver dven en ny
hyresmodell knytas dér lokalkostnaderna finns med 1 verksamheternas budgetar. Detta for att varje
berord verksamhet ska ta ett storre ansvar for sina lokaler och dédrmed kunna frigdra resurser och
effektivisera lokalnyttjandet. Psykiatrin som finns lokalt i 14net bor flytta in till sjukstugorna.
Samordning av lokaler dven for folktandvérden bor prioriteras dér det dr lampligt anvinds mobil
tandvérdsbuss.

Forslag

o Regionstyrelsen fér i uppdrag att ta fram en ny ekonomisk modell inklusive styrmodell dar
incitamentsstrukturer for verksamheterna bor utformas sa att det finns riktiga incitament att
hélla budget, mer lokal styrning och ansvar men ocksa mer lokalt ansvarsutkrdvande. I detta
uppdrag ingar dven att se over strukturen med dndamaélsenligheten 1
lanskliniker/centrumbildningar.

e Att uppdra till regionstyrelsen att skyndsamt genomfora en extern genomlysning och analys
av hela Region Visterbottens verksamhet for att identifiera besparingspotential.

e Regionstyrelsen far i uppdrag att ta fram en ny ekonomisk modell inklusive styrmodell dir
incitamentsstrukturer for verksamheterna bor utformas sa att det finns incitament att hélla
budget, mer lokal styrning och ansvar men ocksa mer lokalt ansvars-utkravande. Inom den
modellen ska verksamheterna inom primérvard och slutenvard fa behélla upp till 80 procent
av sitt overskott och ta med sig hela sitt underskott.

e Verksamheter som dverskrider budget bor aterrapportera detta i hilso- och
sjukvardsndmnden for att fran politiskt hall kunna stodja dem 1 omstéllningsarbetet.

e Regionstyrelsen fir 1 uppdrag att se dver samtliga lokaler inom for att kunna, avyttra, riva
och ta in externa hyresgéster som har samband med vérd.

e Regionstyrelsen far i uppdrag att infora en hyresmodell déir lokalkostnaderna finns med i
verksamheternas budgetar. Detta for att varje berord verksamhet ska ta ett storre ansvar for
sina lokaler och ddrmed kunna frigora resurser och effektivisera lokalnyttjandet.

e Regionstyrelsen ser dver 1%-maélet for konstinvesteringar som sker i samband med
nyinvesteringar i fastigheter.

e Alla basverksamheter ska arligen beredas mdjlighet att infor respektive driftsndimnd
redogora for sina utmaningar och arbetet med att klara detta inom tilldelad budget.

e Paborja en utredning for att sdkerhetsstilla att regionens egen drivna folkhdgskola likt de
privat rorelsedrivna behandlas lika i ersittningar och kompensation.

e Utarbeta en ny policy for mdjligheten for distansarbete utifrdn den positiva effekt som
pandemin inneburit f6r jobb pa distans.
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8. Omprioritering inom ramen for Regionstyrelsen

Allians for Visterbotten

Regionstyrelsen (RS) (Mkr)
Kostnadsreduceringar
Extern genomlysning och analys av hela Region Visterbottens -30

verksamhet for att identifiera besparingspotential samt effektivisering
pga. sammanslagning av tva forvaltningar. Till exempel vilka
kompetenser behdvs idag och i framtiden och vilka gér att avveckla?
Det innebér en minskning av savil antal medarbetare som antal chefer
som handlar om arbetsuppgifter och tjanster som finns utanfor den
direkta varden.!

Liknande arbete har genomforts i Norrbotten med resultat i en mer
kostnadseffektiv och &ndamalsenlig forvaltningsstruktur i stab- och
stodfunktioner. Dér kunde de minska antalet anstdllda med 335
medarbetare fran hosten 2019 till januari 2021, varav 272
tillsvidareanstéllda.

Personanslag (total budget 75 mkr) varav hela personalfonden pa 3 -4
mkr

Regiondirektorens anslag (total budget 81,7 mkr varav 66,4 dr projekt |-76,7
for uppskjuten vard).

Projektmedlen for uppskjuten vird pa 66,4 mkr dverfors till HSN.

Minskade lokalkostnader genom farre kvadratmeter, avyttring, rivning | -2
och storre budgetansvar for verksamheten samt minskning av extern
forhyrning

Samordnad upphandling samt battre avtalsuppfoljning. Tydligare och |-25
effektivare inkdpsprocess.

Okad ambitionsniva av strukturerat avslut av chefsférordnanden med | -2
fokus pa tillbakagang till kliniskt arbete

Generell minskning av kop av konsulttjénster -1

Hantering inom ram for ambitionshdjande delar rorande ytterligare -6
tjénster inom ramen for det miljopolitiska programmet, bolagsstyrning,
och logistik samt koordinering av projekt likt barnvanligaste lén.

Annonsintikter for forsiljning av annonsplats pé linjetrafik -1
(intdktsokning)

12019 hade Region Visterbotten 517 handlaggare och 288 administratdrer som inte dr kopplat till vard. Vad géller
handldggare dkade antalet med 23,1 procent fran 2018 till 2019. Vad géller administratdrer kopplat till vard ar antalet

517. vilket var en 6kning med 1 procent sedan 2018.
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Totalt

Den av fullméktige beslutade ramminskningen inom ramen for +5
omstéllningsplanen pd 5 mkr &r genom tidigare redogjorda atgirder att
anses som inarbetad 1 budget.
Totalt -142,7
Alliansens satsningar
Okad resurser/utdkad bestillning Hilsovalet. 5,6
Okad I6nepott utdver LPI pa 186 mkr (samt 16nesatsning covid, beslut |20
mars 2021, 18 mkr)
Visterbottens hidlsoundersokningar 2
Ungdomsmottagningen 3,9
Fortséttning med kulturdoulor” inom forlossningsvarden 0,6
Hyrpersonal S6dra Lappland kostnader utan budget
(konkurrensneutralitet inom vardvalet) 17
Samhéllsrum 0,5
Familjecentraler 1
Tandvard upp till 23 &r, anslag for litet pa grund av for 14g statlig 4
kompensation
Tandvérdsstod underskott (N,S F patienter) regionen 7
Faktabaserad styrning och digital ingang 6,8
Okade hygienkrav lokalvirden 2
Kosthantering Lycksele 1,8
Avfallsstrategi 1,5
Smittskydd forstarkt 100% sjukskoterska 0,55
Underskoterskesatsning 2
76,25
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Allians for Visterbotten

9. Omprioritering inom ramen for Hilso- och sjukvardsnimnden

Hiilso- och sjukvardsnimnden (HSN)

Minskning av hilso- och sjukvardsdirektdrs - ej fordelade medel (

Minsk av hélso- och sjukvirdsndmndens ej fordelade medel

Slopad slutenvérdsrabatt

Forflyttat budgetansvar till verksamhetsniva for sjukresor samt battre
samordning av kallelser och logistik (tekniskt sker en forflyttning frdan
RS diir budgeten dterfinns, vinsten bestar alltsé i minskad konsumtion)

Inférande av avgift for patienter som inte kommer pé bokad tid utan att
ha avbokat. (okad intdkt)

Centralt ndimndsprojekt kring minskade vérdkoer

-22,6

Ekonomisering av Néra vard vilket innebdr vardkonsumtion pa rétt
vardniva genom att bedriva vard pa mest effektiva
omhéndertagandeniva. Det innebar att forskjuta exempelvis slutenvard
mellan kliniker och poliklinisk vard till primér- och glesbygdsvard,
ersdtta ldkarbesok med sjukvardande behandling, utveckla
glesbygdsmedicinsk vérd, fler hdlsorum, differentiera vardinrattningar,
utveckla nya vardformer och vérdroller samt 6ka egenvarden. sluta
med undvikbara dtgérder i form av slutenvard, operationer, utredningar
och lakemedelsbehandlingar. Effektivisera vardens arbetsformer
genom att béttre stodja medarbetarna, systematiskt se over
arbetsprocesser och arbetssétt. Systematiskt se over aterkommande
vardfloden for att skapa standardiserade vardforlopp. Inforande av
behovsbaserad mottagning inom specialistvarden istillet for att pa
rutin gora bokade aterbesok. Minskning av rutiner, regelverk och
administrativa krav som aligger vardens personal i syfte att minska
detta. Effekt av omstéllning till Néra vard samt en starkt primérvérd.

-30

Effekt av faktabaserad styrning. Planering och styrning sa att
sjukvarden anvénder ritt kompetens, forbattrade vardkedjor, resurser
samt bemanning- och operationsplanering utifrdn da behoven finns.
Till exempel sd att en operation inte behdver stillas in for att det
saknas en av flera kompetenser for att genomfora ingreppet. Ett annat
exempel hur mottagningsverksamheten fordelas under hela
arbetsveckan.

Justering av tandvardstaxan sd den ligger enligt regionsnittet (6kad
intdkt)

-13

Minskning av kostnader for hyrpersonal med 15 procent. Antalet
anstéllda lakare och sjukskoterskor har 6kat vilket d&ven bor resultera 1
ett minskat behov av att hyra in personal. (Total kostnad &r idag cirka
230 mkr per ar)

-34,5
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Tidigare presenterade kostnadsreducerande atgédrder som en del av
ndmndens VP medfor att RF ramminskning ddrmed &r inarbetat och
konkretiserad. Majoritetens hantering "Reducering pa 45 miljoner
kronor i beslutad ram budgeteras centralt och hanteras senare.”
behover ddrmed inte skjutas pa framtiden med en pataglig risk att det
inte blir genomfort.

+45

Teknisk 6verforing fran RS (HSN disponerar RD anslag for att korta
koer)

66,4

Totalt

170

Satsningar for att vinda utveckling och en mer hallbar ekonomi
och samtidigt minska virdkéerna

Skapa en kofri vard. Arbeta inom egen regi i samverkan med personal
och fackforbund hitta tillfalliga samt 1dngsiktiga 16sningar som
mojliggor att kapa koer. Utdver det upphandla vard inom landet samt
inom Norden.

+100

Genomforande av en primérvardsreform med inforande av fast
lakarkontakt samt en omstéllning till ”Néra vard”.
GVC(/éldremottagning

+10

Tillskapa fler karridrvigar genom bland annat utokade AT/ST-platser
samt VUB/AST samt inom fler vardnira yrkesgrupper (teknisk
ramjustering med RS)

+10

Satsning for att hantera den alltmer véixande psykiska ohidlsan bland
befolkningen men framf6r allt bland barn- och unga. Inférande av
vardval inom Barn- och ungdomspsykiatrin. Satsning pa
Ungdomshilsan och forsta linjens barn- och ungdomspsykiatri (3,9
mkr satsas genom RS pd ungdomsmottagningen). Totalt 8,3 mkr.

+4.4

Stiarkt ambulanssjukvard i ldnet

+10

Forlossningsvéard

+12

Arbete med méns véald mot kvinnor samt specialistbehandling for
vuxna som utsatts for valdtakt, sexuella Gvergrepp 1 barndomen,
hedersrelaterat vald och fortryck samt vald i partnerrelation.

+2

Oronmottagning i Skellefted

0,8

Laboratoriemedicin. Nytt uppdrag att bedriva virusdiagnostik. Medfor
utokning med 4 BMA inom molekylir- och serologisektionen.

2,3

Centrum for obstetrik och gynekologi. Jimstélld vard och patienter
med diagnosen endometrios ska regionen ha en sammanhallen
vardkedja.
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Starkt folktandvéard samt Fler ST-block samt tandvérd i glesbygd (10 | 15,5
mkr).
Totalt 158,6
Totalt netto av omfordelning 0
Ovriga justeringar
Tandvard LOV

Allmén barn- och ungdomstandvard kommer att bli konkurrensutsatt och bestéllas av
regionstyrelsen fran och med 2022. Darmed kommer budgeten som géller ej konkurrensutsatt
verksamhet att flyttas fran bestéllare av tandvard till hilso- och sjukvardsndmnden i och med att
ansvaret for denna verksamhet dven finns inom nidmnden.

Okade driftskostnader for digitala 16sningar

For 2022 finns planerade digitala initiativ som kommer till nytta for hélso- och sjukvirdsndmnden,
exempelvis IT-verktyg for PKS och resursplanering. Darfor gors en budgetomforing till
verksamhetsomradet Digitalisering med totalt 3,9 miljoner kronor.

Kofri vard
Regiondirektorens projektmedel for uppskjuten vard pé 66,4 mkr disponeras fritt av Hilso- och
sjukvardsnimnden.
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10. Forslag till beslut

Allians for Visterbotten

e Godkéanner upprittat forslag till verksamhetsplan samt godkanner budget for 2022.

e Genomfora tekniska justeringar av RS och HSN ndmndsramar enligt forslag till
omfordelning.

e Uppdra till regiondirektoren att &terkomma med forslag pé indikatorer och
uppfoljningstillfillen enligt denna verksamhetsplans forslag till strategiska mél och vision.
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