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§ 37 Justering
VLL 107-2016

Halso- och sjukvardsndmnden utser Daniel Ohgren att tillsammans med ordféranden
justera protokollet.

Justeringsdatum faststalls till den 31 mars 2016.

§38 Faststéllande av féredragningslista
VLL 286-2016

Sammanfattning
Forslag till féredragningslista har upprattats.

Ordférande Karin Lundstrém (S) vacker ett extra drende; "Vasterbottens lans
landsting. Stralskyddsredogérelse 2015. Information”.

Ordféranden fragar namnden om &rendet far behandlas vid dagens sammantrade,
vilket némnden bifaller.

Hélso- och sjukvardsndmndens beslut

Upprattad preliminar féredragningslista faststalls, med tillagg av drende
"Véasterbottens l&ns landsting. Stralskyddsredogérelse 2015. Information”.

§39 Informationer
VLL 285-2016

Noteras till protokollet att hélso- och sjukvardsnamnden tagit del av informationer
enligt féljande:

a. Kiristin Antonsson presenterar en ekonomisk méanadsrapport per den sista
februari 2016. Se vidare beslutsarende § 40.

b. Halso- och sjukvardsdirektoren informerar:
- Foérdjupad information om vardgarantilaget. Tillgangligheten fér besok och
atgarder inom VO Sjukhusvard ser ut ungefar som i fjol. Ann-Christin Sundberg
informerar om de kliniker som har samre tillgénglighet, orsaker och atgarder.
Halso- och sjukvardsnamnden féljer for narvarande sarskilt Barn- och
ungdomspsykiatrins tillgénglighet. Har kan ses att antalet som vantar pé ett
forsta besok &r vasentligt farre an i fiol. Aven antalet vantande till behandling ar
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idag farre &n for ett ar sedan. For antalet som vantar pa fordjupad utredning &r
minskningen inte lika stor, har betonas dock att en ny upphandling &r pa plats
vilket forvantas ge resultat. Halso- och sjukvardsdirektéren framhaller vikten av
att barn- och ungdomspsykiatrins nya arbetssatt far satta sig och att
verksamheten far arbetsro. Vidare kommer ndmnden att traffa foretradare for
verksamheten i maj enligt plan.

Ann-Christin Sundberg presenterar underlag till plan och budget 2017. Se vidare
beslutsérende § 41.

Ingrid Hugosson Wallgren presenterar landstingets patientsdkerhetsberéttelse
for &r 2015. Presentationen innehaller bland annat en redovisning av hur
patientsékerhetsarbetet ar organiserat samt de skyldigheter landstinget har som
vardgivare. Ingrid Hugosson Wallgren uppméarksammar &ven att 2015 var férsta
aret efter att den nationella patientsédkerhetssatsningen avslutats, vilket innebar
att arbetet har bedrivits utan nationella krav och prestationsersattning. Man har
darfor haft fokus pa att faststalla vilket arbete som é&r viktigt att fortsatta med som
gagnar patientsakerheten samt vilka resurser som finns. Aven mal, strategier
och fortsatt arbete 2016 presenteras. Se dven beslutsarende § 47.

Per Akerstrém ger halso- och sjukvardsnamnden en redovisning av
patientndmndens arsrapport for ar 2015. Aven ordféranden och vice ordféranden
for patientnamnden medverkar. Patientnamnden finns till fér patienter som inte
ar nojda med den vard man fatt. Allt sker i samréad med anmalaren och utifréan
dennes 6nskemal, patientndmnden tar inte stallning. Vanliga anledningar till att
patienter tar kontakt med patientndmnden &r bland annat att man upplever att
varden inte tar en pa allvar eller inte hér av sig som utlovat, bristande
information, svart att forsta prioriteringar som gérs eller att varden inger
forvantningar som senare inte kan infrias. Det konstateras att man sett en
pataglig 6kning av &renden inom omraden psykiatri och tandvard. Aven inom
regionvard ses en 6kning. Patientndmnden har dven ansvar for att utse
stédpersoner till personer som tvangsvardas. | Vasterbotten kan vi vara mycket
stolta Gver att vi ar det landsting dér flest tvangsvardade patienter far
stddperson, vilket framgar i en undersékning publicerad i Dagens Medicin i &r.
Se aven beslutsarende § 48.

Anders Sylvan ger en sammanfattande redogorelse for forslag till remissyttrande
fér utredningen "Traning ger fardighet — koncentrera varden fér patientens
basta”. Se vidare beslutsdrende § 46.

Sofie Tangman och Magdalena Flemstrom presenterar en kartlaggning av
rehabiliteringsverksamheterna i landstinget som man arbetat med det senaste
aret. Se vidare beslutsarende § 44.
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§ 40 Hilso- och sjukvardsndmnden. Manadsrapport per februari 2016

VLL 458-2016

Sammanfattning

En ekonomisk rapportering per den sista februari 2016 fér halso- och sjukvards-
namndens ansvarsomrade har upprattats.

Resultaten fér perioden visar bland annat pa ett totalt underskott mot budget till och
med februari med 28 miljoner kronor, eller 4 procent, och en kostnadsutveckling pa
2,3 procent. Det trendbrott i kostnadsutvecklingen som startade i augusti har hallit i
sig och nyckeltalen visar aft halso- och sjukvardsnamnden &r pa ratt vag.
Personalkostnaderna visar inte pa nagon avvikelse. Kostnadsutvecklingen var
endast 0,8 % varav -0,1 % i januari och 1,8 % i februari. Kostnadsutvecklingen
kommer att féljas noga framéver.

Underskottet for [Akemedel ligger pa 5 miljoner kronor, dar sarskilda ldkemedel
svarar for drygt 3 miljoner kronor.

Det stérsta underskottet inom 6vriga poster, 10 miljoner kronor, &r bland annat
kostnader for diabeteshjalpmedel och férbrukningsinventarier samt
laboratoriekostnader.

Utoml&nskostnader och vardintékter redovisar ett underskott p&4 sammanlagt 12
miljoner kronor. Det &r en osadker post som kan variera 6ver aret.

Produktionen var lagre jamfért med 2015, vilket &r enligt plan.
Forslag till beslut

Den ekonomiska rapporten per februari 2016 godkanns.
Hélso- och sjukvardsnamndens beslut

Enligt férslag till beslut.

Beslutsunderlag

» Halso- och sjukvardsnamnden. Manadsrapport per februari 2016
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§41 Hélso- och sjukvardsndmnden. Landstingsplan och budget 2017.
Underlag
VLL 54-2016

Sammanfattning

Under april och maj 2016 kommer landstingsstyrelsen att bereda och I&mna férslag
till &rlig uppdatering av landstingsplan 2016-2019 och budget 2017. Fér berednings-
arbetet &r det nédvandigt att varje namnd och styrelse l&mnar ett underlag till lands-
tingsstyrelsen.

Underlaget ska innehélla:

- Sammanfattning av huvudsakliga atgarder som nu vidtas med anledning av
2015 ars resultat.

- Sammanfattning av férandringar i den egna verksamheten/uppdraget som
namnden tydligt ser patalar behov av omprioriteringar inom ram 2017 och/eller
efterféljande ar under mandatperioden.

~ De tre omraden som namnden bedémer som mest strategiskt utmanande for aft
l&ngsiktigt kunna klara sitt uppdrag.

Underlag ska ldmnas in till landstingsstyrelsen senast den 15 april 2016.
Forslag till underlag for plan och budget 2017 har upprattats.

Av underlaget framgar bland annat att de fre omraden som namnden féreslas se
som mest strategiskt utmanande fér att langsiktigt kunna klara sitt uppdrag ar:

- Arbetsmilj¢/generationsvaxling/personalférsérjning

- IT-utveckling/e-halsa

- Samverkan och floden.
Forslag till beslut
Underlag fér plan och budget 2017 faststalls.
Underlaget 6verlamnas till landstingsstyrelsen.
Férslag till beslut under sammantradet
Nast sista stycket pa sidan 3 i underlaget foreslas strykas och ersattas med:
"Sammanfattningsvis ser halso- och sjukvardsnamnden i dagslaget inga méjligheter
till ytterligare verksamhetsneddragningar, utan att sénka ambitionsnivan i varden.
Namndens fokus kommer i stéllet att ligga pa ett uthalligt och l&ngsiktigt effektiv-

iseringsarbete med mdajligheter till kostnadsreduceringar pa sikt.”

Halso- och sjukvardsnamnden enas om att &ndringen gors.

1)
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Hélso- och sjukvardsnimndens beslut
Underlag for plan och budget 2017 faststalls.
Underlaget éverlamnas till landstingsstyrelsen.

Nast sista stycket pa sidan 3 i underlaget stryks och ersatts med:
"Sammanfattningsvis ser halso- och sjukvardsnamnden i dagslaget inga mojligheter
till ytterligare verksamhetsneddragningar, utan att sénka ambitionsnivan i varden.
Namndens fokus kommer i stéllet att ligga pa ett uthalligt och langsiktigt
effektiviseringsarbete med mdjligheter till kostnadsreduceringar pa sikt.”

Beslutsunderlag

¢ Landstingsstyrelsens arbetsutskott. Underlag fér plan och budget 2017.
Skrivelse till styrelser och namnder

* Halso- och sjukvardsndmnden. Forslag till underlag fér plan och budget
2017

§42 Kostnadsfria [dkemedel for barn under 18 ar. Ramjustering av
budget 2016
VLL 200-2016

Sammanfattning

Riksdagen har beslutat om &ndringar i lagen (2002:160) om lakemedelsférmaner
som innebar att lakemedel och andra férmansberattigade varor ska vara
kostnadsfria for barn som inte fylit 18 &r. Lagéndringen géller fran den 1 januari 2016
och omfattar &ven asylsékande barn och barn som vistas i Sverige utan nédvéndiga
tillstand. Syftet med andringen &r att utjdmna halsoskillnaderna mellan olika
socioekonomiska grupper.

Regeringens beslut medfér ékade lakemedelskostnader fér landstingen som
kompenseras i det statsbidrag som staten betalar till landstingen fér lakemedels-
formanerna.

For landstingsstyrelsens respektive halso- och sjukvardsniamndens verksamhets-
omraden innebér lagandringen att nettoramen fér innevarande ar behdver utdkas
med totalt 11 miljoner kronor, som genereras av de kostnadsfria lakemedlen fér barn
under 18 ar.

Landstingsfullmaktige beslutade vid sammantrade den 16 februari 2016, § 20, att
landstingsstyrelsens respektive halso- och sjukvardsnamndens budgetramar skulle
uttkas genom férdelning av det statsbidrag som landstinget far fér lakemedels-
formanerna. Vid sammantradet beslutade fullmaktige att namnden fick en utékad
ram motsvarande 6 miljoner kronor som skulle fordelas i anslagen till berérda
verksambheter.
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Efter beslutet har en ny berékning gjorts av kostnaderna for formansldkemedel for
barn under 18 ar, vilket medfort att fullmaktige behéver fatta ett nytt beslut om en
justering av rambudgeten 2016. F6r halso- och sjukvardsnamndens verksamhets-
omréde inneb&r lagandringen att nettoramen f6r innevarande ar behover utdkas med
totalt 4 miljoner kroner, som genereras av de kostnadsfria lakemedlen fér barn under
18 ar.

Férslag till beslut

Utifran ovanstaende beslutar halso- och sjukvardsnamnden att férdela den utdkade
ramen pa 4 miljoner kronor till VO Sjukhusvard. Budgeten férdelas vidare till berérda
verksamheter efter utfall 2015 fér att finansiera de 6kade lakemedelskostnaderna for
barn upp till 18 ar.

Halso- och sjukvardsndmndens beslut

Enligt forslag till beslut.

§43 Vardprogram avseende regler for infertilitetsutredning och
behandling fér Norra sjukvardsregionen. Tillimpning
VLL 541-2016

Sammanfattning

Styrelsen for Sveriges Kommuner och Landsting, SKL, antog den 14 november 2014
en rekommendation om enhetlighet i landstingens och regionernas erbjudande om
offentligt finansierad assisterad befruktning.

Med anledning av detta fattade halso- och sjukvardsnamnden vid sammantréde den
16 december 2014, § 138, beslut om att rekommendationerna skulle féljas fran och
med den 1 januari 2015. Samtidigt fattades &ven beslut om att tillampa ett arbetssatt
avseende preimplantatorisk genetisk diagnostik, PGD, som hade tagits fram av
Chefssamradet for kvinnosjukvarden i Norra regionen.

Efter att beslutet togs har Chefssamradet utarbetat ett regionalt "Vardprogram
avseende regler for infertilitetsutredning och behandling fér Norra
sjukvardsregionen”. Vardprogrammet ligger i linje med beslutet som fattades i halso-
och sjukvardsndmnden den 16 december 2014 men har en hégre detaljniva.

Forbundsdirektionen vid Norrlandstingens regionférbund beslutade den 1 december
2015, § 129, att rekommendera landstingen att tillampa det foreslagna vardprogram-
met.

Fdorslag till beslut

Vasterbottens lans landsting tillampar "Vardprogram avseende regler for
infertilitetsutredning och behandling fér Norra sjukvardsregionen”.
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Halso- och sjukvardsnidmndens beslut
Enligt forslag till beslut.
Beslutsunderlag

e Vardprogram avseende regler for infertilitetsutredning och behandling for
Norra sjukvardsregionen.

§44 Rehabiliteringsverksamheten inom Vasterbottens ldns landsting.
Oversyn. Slutrapport
VLL 1831-2014

Sammanfattning

En kartlaggning av Vésterbottens lans landstings rehabiliteringsverksamheter har
genomférts pa uppdrag av halsc- och sjukvardsnamnden (beslut 2014-10-23, § 125
samt 2015-01-22, § 12). Kartlaggningen ingar i ett [angsiktigt arbete med syftet att se
over hur rehabiliteringsresurserna i lanet nyttjas ur ett patientperspektiv och dér
jémlik vard &r ledstjarnan.

Oversynen har fokuserat pa kartlaggning av féljande omraden:
— Rehabiliteringskedjan
— Roller och ansvarsférdelning
— Hur resurser ar fordelade éver lanet
—  Omvéarldsbevakning

Kartlaggningen har genomférts av en arbetsgrupp under 2015. Underlaget kommer
framfor allt fran en enkat som skickats ut till samtliga verksamhetschefer i landstinget
och samtliga anstéllda som tillhdr de yrkesgrupper som kartl&ggningen omfattar.

Resultatet visar bland annat att det inte finns en enhetlig syn vad galler rehabilitering
i landstinget. Detta beddms delvis bero pa att det saknas tydligt definierade och
landstingsévergripande mal, uppdrag och prioriteringar fér berérda yrkesgrupper
men ocksa att det saknas samordning och struktur for rehabiliteringsfrégor pa
landstingsniva. Aven nationellt &r omradet fragmenterat och komplext.

Utifran vad som framkommit i kartlaggningen l&mnas ett antal férslag pa utvecklings-
omraden, bland annat vad galler att definiera och faststalla uppdrag och ansvars-
omraden for rehabilitering i lanet, att sakerstalla en fortsatt utveckling av arbetssatt
som starker rehabiliteringskedjan, att utveckla lansgemensamma bedémnings-
instrument och kvalitetsindikatorer samt ett antal atgarder som avser ratt anvand
kompetens.

Forslag till beslut
Slutrapporten godkanns.

Arbetsutskottet foreslar att de utvecklingsomraden/uppdrag som ska prioriteras ar
som féljer:
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Halso- och sjukvardsdirektdren far i uppdrag att:

» Definiera och faststélla uppdrag och ansvarsomraden inom sjukhusansluten
vard och primarvard och dven mellan vardnivaer samt i relation till andra
aktorer, exempelvis i form av nivastrukturering. Uppdraget bér inkludera
faststallande av en landstingsgemensam definition av rehabilitering.

+ Tafram férslag till organisering av rehabiliteringsverksamheten i
sjukhusvarden i lanet med fokus pa att mojliggéra en narmare
interaktion/teamarbete mellan vard och rehabilitering.

e Se dver utdkat stod pa landstingsniva for yrkesgrupperna.

» Dessutom ges halso- och sjukvardsdirektéren i uppdrag att tillsammans med
berdrda chefer se Gver fragan om patientgrupper som inte far tillracklig
rehabilitering med anledning av vad som framkommit i éversynen.

Fortsatt beredning sker av de delar av uppdragen som rér landstingsstyrelsens
verksamhetsomraden infér separat beslut i styrelsen.

Uppdraget ska avrapporteras vid ndmndens méte i september 2016.
Hélso- och sjukvardsnamndens beslut

Enligt forslag till beslut.

Beslutsunderlag

* Rehabiliteringsverksamheten inom Véasterbottens lans landsting. Oversyn.
Slutrapport inkl. bilaga

§ 45 Beroendecentrum. Utredningsuppdrag. Rapport
VLL 2337-2015

Sammanfattning

Den 17 april 2012, § 92, behandlade landstingsfullmaktige motion nr 8-2011:
"Norrlands universitetssjukhus behéver ett Beroendecentrum”. Motionen I&g till grund
for beslut att utreda och ge forslag pa alternativa I6sningar for ett beroendecentrum i
Umeaomradet.

Utredningen som initierades av landstingsfullmaktige presenterade sina forslag i
januari 2013. Utredningen féreslog att landstinget i samverkan med kommunerna
inom Umeéregionen, det vill séga Umeds, Nordmalings, Vindelns, Vannas,
Bjurholms och Robertsfors kommuner bildar ett gemensamt Beroendecentrum
"Berum”.

Utredningen presenterade tva férslag till Beroendecentrum. Alternativ ett innebar att
Alkohol- och drogmottagningen ingick i centret, alternativ tva byggde pa ett centrum
vid Norrlands universitetssjukhus dér Alkohol- och drogmottagningen inte ingick.
Nagon kostnadsberakning for att etablera ett Beroendecentrum fanns inte
presenterad i utredningen och inget beslut togs i fragan. En presentation gjordes fér

{
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halso- och sjukvardsnamndens arbetsutskott den 27 februari 2013 (p.11) men ingen
vidare beredning skedde. Man ansag da att de lokalmé&ssiga férutsattningarna foér en
samordnad organisation inte férelég pa grund av problem med byggnadsrelaterad
ohélsa.

Frégan ateraktualiserades och behandlades vid halso- och sjukvardsnamndens
sammantrade den 25 november 2015, § 156. D& konstaterades att det redan pagick
ett omfattande utvecklingsarbete inom enheter och i samverkan mellan
huvudmannen for att motverka riskbruk, missbruk och beroende av alkohol och
6vriga droger. Det pagick aven ett arbete med att utveckla de befintliga och val
fungerande verksamheterna i samverkan med de berérda kommunerna. Fragan om
en samordnad organisatorisk enhet hade nyligen varit uppe fér diskussion i
samverkansgruppen mellan Vasterbottens lans landsting och Umed kommun, SOK. |
september 2015 lamnades i SOK ett uppdrag till landstingets och kommunens
foretradare att se over behovet.

For att ga vidare med fragan fick halso- och sjukvardsdirektéren i uppdrag att
aterkomma till halso- och sjukvardsnamnden med en rapport senast i mars 2016. |
rapporten skulle inga en sammanfattning av tidigare utredningar och en tidsplan for
fortsatt arbete.

Den tidigare utredningen har setts dver och uppdaterats 2016-02-19 av landstingets
och kommunens féretradare.

Halso- och sjukvardsndmnden féreslas sta bakom huvudinriktningen i det uppdater-
ade forslaget 1 vilket innebar en samlokalisation av vissa verksamheter.
Uppdateringen behandlar antal personer i respektive verksamhet samt vilka
verksamheter som berérs.

| dagslaget &r dock lokalsituationen sadan att samordning av lokaler inte &r majlig.
Dock forordas att allt som &r mojligt av verksamhetsmassig samordning fortsatter
inom ramen av ett "virtuellt" Berum.

Lokalbehoven tas med i kommande planering fér lokaler pa Nus.
Fdrslag till beslut

Halso- och sjukvardsndmnden star bakom huvudinriktningen i det uppdaterade
forslaget 1 vilket innebar en samlokalisation av vissa verksamheter.

Allt som ar mgjligt av verksamhetsmaéssig samordning fortsatter inom ramen av ett
"virtuellt" Berum.

Halso- och sjukvardsdirektéren, med ratt att vidaredelegera, far i uppdrag att
sakerstalla att lokalbehoven tas med i kommande planering fér lokaler pa Nus.

Hilso- och sjukvardsndmndens beslut
Enligt férslag till beslut.
Beslutsunderlag

» Tvéférslag pa beroendecentrum (Berum) i Umea. Rapport uppdaterad
2016-02-19
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Sammantradesdatum
Halso- och sjukvardsnédmnden 2016-03-22
§ 46 Trédning ger fardighet — Koncentrera varden fér patientens bista,

S0U 2015:98, Remiss
VLL 114-2016

Sammanfattning

Socialdepartementet har genom remiss bjudit in Vasterbottens lans landsting att
yttra sig éver beténkandet av utredningen om hégspecialiserad vard "Traning ger
férdighet. Koncentrera varden for patientens basta’ (SOU 2015:98).

Utredningen har haft i uppgift att ldmna forslag till hur den hégspecialiserade varden
kan utvecklas genom en 6kad koncentration. Huvudférslaget i utredningen &r en ny
kunskaps- och beslutsstruktur for att nivastrukturera den hégspecialiserade varden.
Det ska ersatta dagens rikssjukvard och den nationella nivastruktureringen av
cancervarden. Hégspecialiserad vard ska delas in i tva nivaer, nationell
hégspecialiserad vard och regional hégspecialiserad vard. Enligt férslaget ska
nationell hogspecialiserad vard bedrivas nationellt, men inte i varje sjukvérdsregion.
Regional hogspecialiserad vérd ska bedrivas i varje sjukvardsregion, men pa ett
begrénsat antal enheter. Socialstyrelsen far vidare enligt forslaget ett tydligare
ansvar for att driva, samordna och besluta om vilken halse- och sjukvard som
behtver koncentreras.

Landstinget Vasternorrland, Norrbottens l&ns landsting, Region Jamtland Harjedalen
och Vasterbottens léns landsting har samratt och star gemensamt bakom
synpunkterna i yttrandet.

Sammanfattningsvis delar landstingen utredningens uppfattning om:

- Alten nivastrukturering &r en forutsattning for fortsatt kvalitetsutveckling och
jémlik vard.

- Att adekvata patientvolymer ar en férutsattning for bade denna
kvalitetsutveckling men &ven for forskning och utbildning.

- Alt landet behéver en nationell enhet som svarar fér kunskap och
beslutsstrukturen fér hégspecialiserad vard i framtiden.

- At kvalitetsdata pa enhetsniva ska vara tillgangliga fér allménhet och
omgivning.

- Atten vidareutveckling och standardisering av telemedicinska verktyg och
IT-system &r nédvandigt inom svensk sjukvard.

Landstingen efterfragar att regeringen i ett kommande forslag tar vasentlig hansyn till
de varierade forutsattningarna mellan tatbefolkade delar av landet och de mycket
stora omradena i norra Sverige. Alla innevéanare i landet behéver ges tillgang till
hogkvalitativ akutsjukvard inom rimlig tid.

Forslag till beslut

Remissyttrande avges i enlighet med upprattat férslag.
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Sammantradesdatum

Halso- och sjukvardsnamnden 2016-03-22

Halso- och sjukvardsndmndens beslut
Enligt forslag till beslut.

Beslutsunderlag

» Traning ger fardighet — Koncentrera varden fér patientens bésta —

betankande. Lank tilf betdnkandet:
hitp:/Aww.regeringen.se/contentassets/13c797¢47802474db94fabac1b3d81¢c8/
sou-2015 98.pdf

» Remissvar for Traning ger fardighet — Koncentrera varden fér patientens
basta

§47 Vésterbottens lans landsting. Patientsikerhetsberéttelse 2015
VLL 531-2016

Sammanfattning

Vasterbottens 1ans landsting (VLL) har uppréattat en patientsékerhetsberattelse for ar
2015. Att uppratta en &rlig patientsékerhetsberattelse &r en skyldighet som varje
vardgivare har, vilket framgar i patientsékerhetslagen (3 kap. 10 §). Det &r en del i
vardgivarens skyldighet att bedriva ett systematiskt patientsékerhetsarbete.

Patientsakerhetsberattelsen beskriver saval hur arbetet med patientsakerhet &r
organiserati VLL som det arbete som bedrivits under aret.

Patientsakerhetsarbetet har under 2015 fortsatt att fokusera pa att férebygga vérd-
relaterade infektioner (VRI)}, lakemedelsfel i vardens évergangar, lakemedels-
relaterade problem samt fall, fallskador, trycksar och undernéring i samband med
véard. For att minska de vardrelaterade infektionerna har nya stadrutiner tagits fram
och implementerats i verksamheterna. Exempel pa aktiviteter som skett ar bland
annat;

- Temadagar runt st&dning har hallits pa de tre sjukhusen,

- En handlingsplan for att minska felaktigheter vid anvéndning av Pascal
(dosordination av l&kemedel) med nya rutiner har tagits fram och ett flertal
utbildningstillfallen har hallits,

- Utskrivningsskoterskorna har fortsatt sitt arbete med att férbattra utskrivning av
patienter och géra dem mer informerade samt

- Fortsatt arbete med infektionsambassadérerna i verksamheterna fér arbete med
korrekt antibiotikaférskrivning.

Utbildningsdagar i l&net runt munhalsa och trycksar ar exempel pa andra aktiviteter.
En broschyr ("Patientsékerhet - Vad kan du bidra med?") har tagits fram som kan
inga i introduktionen till nya medarbetare for att tydliggéra vad alla ska bidra med. |
Umea har ett projekt startats med "mobilt hemgangsteam” fér att ge snabb vard till
aldre och darigenom minska behov av besék pa akutmottagning och inskrivning pa
sjukhus. For att pa ett enklare satt kunna arbeta med patientsékerhet pa den egna
avdelningen har ett koncept kallat "Gréna Korset" introducerats som pa kort tid haft
stor genomslagskraft.
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Sammantradesdatum
Halso- och sjukvardsnidmnden 2016-03-22

Det finns ett stort engagemang i verksamheterna for att &stadkomma férbéttringar
inom patientsaékerhet, vilket bland annat framgar av verksamheternas egna
patientsékerhetsberattelser och verksamhetsplaner.

Halso- och sjukvardsnamnden ser positivt pa det patientsékerhetsarbete som
bedrivs och konstaterar att det ligger i linje med ndmndens malsattningar och
tidigare malnivaer fér omradet patientsékerhet.

Férslag till beslut

Informationen noteras till protokollet.

Fdrslag till beslut under sammantradet

Halso- och sjukvardsnamnden foreslas aterkomma till patientsakerhetsmalen for ar
2016 vid nastkommande sammantrade.

Halso- och sjukvardsnamnden enas om att godkénna férslaget.
Hélso- och sjukvardsnamndens beslut
Informationen noteras till protokollet.

Halso- och sjukvardsnamnden aterkommer till patientsékerhetsmalen for ar 2016 vid
nastkommande sammantrade.

Beslutsunderlag

* Patientsdkerhetsberattelse 2015

§48 Patientndmnden. Arsredovisning 2015
VLL 2567-2015

Sammanfattning

Patientnamnden har uppréattat en arsredovisning fér &r 2015. | arsredovisningen
ingar information om patientndmndens verksamhet och samlad bed&mning,
maluppfyllelse och ekonomi.

Sammantaget registrerades 1022 drenden hos ndmnden under 2015 vilket var en
¢kning med 29 % fran féregaende ar. Nagra av de vanligaste anledningarna till
kontakt med Patientndmnden ar:
» Upplevelser av bristande kontinuitet och férdrdjd behandling eller utredning
» Bristeri information och kommunikation i samband med diagnos och
behandling
» Svért att f& kontakt med ansvariga i varden, &ven via ateruppringnings-
systemet.
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Sammantradesdatum

Hélso- och sjukvardsnamnden 2016-03-22

Arbetsutskottet vill sarskilt uppméarksamma halso- och sjukvardsdirektoren pa att
slutsatserna ska aterféras till verksamheterna och tas tillvara i deras arbete.

Forslag till beslut

Informationen noteras till protokollet.
Hélso- och sjukvardsndmndens beslut
Enligt férslag till beslut.

Beslutsunderlag

+ Patientn@mndens arsrapport 2015

§ 49 Spjutspetsmedel fér kliniskt inriktad forskning 2016-2018
VLL 2048-2015

Sammanfattning

Landstingsfullméktige har sedan 1995 arligen avsatt sarskilda medel for sa kallad
spjutspetsforskning. Syftet &r att sakra Vasterbottens och norra Sveriges tillgang il
hdgspecialiserad vard och valutbildad personal pa minst samma niva som évriga
landet. Medlen ska férdelas till ett antal htgkvalitativa projekt, som efter en kraftfull
tredrig satsning kan utvecklas ytterligare fér att bli eller fortsatta vara nationellt och
internationellt konkurrenskraftiga. Landstingsstyrelsen har fattat beslut om tilldelning
av spjutspetsmedel for perioden 2016-2018.

Totalt hade 50 ans6kningar inkommit fér perioden 2016-2018 varav 14 (28 %) fran
kvinnliga sokande. Antalet sékande yngre forskare var 15 (30 %).

Ansokningarna granskades av fem seniora forskare inom olika specialiteter fran tre
universitet (Lund, Goéteborg och Uppsala). Bedémargruppen utsags av ALF-
kommittén. Ansékningarna har bedémts utifran Vetenskapsradets kriterier;
nytéankande och originalitet, projektets vetenskapliga kvalitet, de(n) stkandes
kompetens, genomférbarhet, samt klinisk relevans. Yngre och seniora forskare
prioriterades i respektive kategori. Mikael Wiberg, Forsknings- och
utbildningsdirektor Vasterbottens léns landsting, och Diana Berggren, Dekan
Medicinska fakulteten Umea universitet, medverkade vid bedémargruppens
pricriteringsméte i januari 2016,

Bedomargruppens forslag fér perioden 2016-2018 var att spjutspetsmedel skulle
tilldelas tre yngre forskare varav en kvinna, och sju seniora forskare varav tva
kvinnor. ALF-kommittén och Norrlands universitetssjukvardsstyrelse tillstyrkte
bedémargruppens forslag.

Landstingsstyrelsen beslutade den 3 mars 2016 om spjutspetsmedel fér perioden
2016-2018. Spjutspetsmedlen tilldelades 10 projekt enligt bedémargruppens forslag.

L
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Sammantradesdatum
Hélso- och sjukvardsnamnden 2016-03-22

De totalt 10 projekten finansieras med 870 000 kronor vardera arligen i tre ar under
perioden 2016-2018, med dispositionsratt t.o.m. 2019-06-30.

Forslag till beslut

Informationen noteras till protokollet.
Halso- och sjukvardsndmndens beslut
Enligt férslag till beslut.

Beslutsunderlag

» Beskrivning Spjutspetsmedel 2016-2018

§ 50 Kortare vintetider i cancervarden 2016. Overenskommelse mellan
staten och Sveriges Kommuner och Landsting
VLL 271-2016

Sammanfattning

Sveriges Kommuner och Landsting, SKL, och staten har traffat en éverenskommelse
om att genomféra en nationell satsning under 2015-2018 for att korta vantetiderna
och minska de regionala skillnaderna i cancervarden. Syftet med standardiserade
vardférlopp ar att tiden fran att det finns en valgrundad misstanke om cancer, via
utredning, till behandlingsstart ska bli s& kort som méjligt. Overenskommelsen
inkluderar arliga stimulansmedel for landstingen.

Vid sitt sammantréade den 24 februari 2015, § 26, beslutade halso- och sjukvards-
namnden om att inféra standardiserade vardf6riopp i cancervarden och under 2015
inférdes ocksa de fem forsta standardiserade vardférioppen i Véasterbottens lans
landsting. Arbetet med den handlingsplan som faststalldes i samband med beslutet
om att inféra standardiserade vardfériopp rapporterades till hélso- och
sjukvardsnamnden den 25 november 2015, § 148d resp. § 158.

Under 2016 kommer ytterligare 13 vardférlopp att inféras. 406 miljoner kronor i
stimulansmedel har avsatts nationellt for detta. 2016 ska standardiserade
vardforlopp inforas for brostcancer, bukspottkértelcancer, cancer i galla och
gallvéggar, CUP — Cancer utan k&nd prim&rtumér, cancermisstanke vid allvarliga
ospecifika symtom, hjarmtumérer, levercancer, lungcancer, lymfom, myelom (cancer i
benmérgen), {jock- och &ndtarmscancer, aggstockscancer och malignt melanom
(hudcancer).

Ordférandena fér landstingsstyrelsen och halso- och sjukvardsndmnden har den 15
mars 2016, via Regionalt Cancercentrum Norr, I&mnat in drets handlingsplan till
Socialdepartementet. Handlingsplanen innehaller bland annat information om
nuvarande lage i de fem forsta férloppen fran 2015, erfarenheter fran det arbetet och
hur man avser att inféra de 13 nya standardiserade vardférioppen under 2016,

Beslutet fattades per delegation da tidsplanen for inlamnande av handlingsplanen
inte medgav tid att behandla arendet i respektive namnd/styrelse.
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Sammantradesdatum
Halso- och sjukvardsnamnden 2016-03-22

Férslag till beslut

Upprattad handlingsplan samt ordférandenas beslut noteras till protokollet.
Hélso- och sjukvardsndmndens beslut

Enligt forslag till beslut.

Beslutsunderlag

» Kortare vantetider i cancervarden 2016. Overenskommelse mellan staten
och Sveriges Kommuner och Landsting

» Kortare vantetider i cancervarden 2016. Handlingsplan inkl.
regiongemensam inledning samt ordférandebesiut

§ 51 Vésterbottens ldns landsting. Stralskyddsredogérelse 2015
VLL 616-2016

Sammanfattning

| Vasterbottens 1&ns landsting ar landstingsstyrelsen tillstandshavare for stralskydd.
Enligt Véasterbottens lans landstings tillstandsvillkor for strélskydd ska arliga
stralskyddsredogérelser sammanstallas for att p& anmodan kunna visas upp fér
Stralskyddsmyndigheten. Stralskyddsredogdrelser har sammanstallts for 2015.

En sammanfattning av de arliga stralskyddsredogérelserna har sammanstallts i ett
dokument. Sammanfattningen l&mnas som information till halso- och sjukvérds-
namnden som ansvarar for verksamheten f6r stralskydd i landstinget.

Férslag till beslut

Informationen och sammanfattningen av strélskyddsredogérelserna noteras till
protokollet.

Hélso- och sjukvardsndmndens beslut
Enligt forslag till beslut.
Beslutsunderlag

+ Stralskyddsredogérelse 2015
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Sammantrédesdatum
Halso- och sjukvardsnamnden 2016-03-22
§ 52 Uppféljande granskning av sekretess i leveranttrs- och

faktureringsrutinen. Rapport nr 13-2015
VLL 213-2016

Sammanfattning

Revisorerna har den 28 januari 2016 till landstingsstyrelsen, halso- och sjukvards-
namnden och namnden fér funktionshinder och habilitering dverlamnat ett missiv
med granskningsrapport nr 13/2015 rérande en uppféljande granskning av sekretess
i leverant6rs- och faktureringsrutinen.

Revisorerna har genomfort granskningar aren 2012-2014 och uppmarksammat
brister nar det géller sekretessmarkering av personuppgifter i landstingets system for
leverantérsfakturor och kundfakturering. Den uppféljande granskningen visar att
styrelsen och ndmnderna inte har vidtagit tillr&ckliga atgarder med anledning av
iakttagelser och rekommendationer i tidigare granskningar.

Utifran granskningens resultat rekommenderar revisorerna landstingsstyrelsen,
hélso- och sjukvardsnamnden och ndmnden fér funktionshinder och habilitering att
sakerstalla att;

- Det skyndsamt utférs kontroller i systemet for att se till att fakturor med
integritetsk&nslig information blir sekretessmarkerade.

- Det finns dokumenterade riktlinjer for hanteringen av sekretessuppgifter i
leverantdrsfakturaprocessen.

- Det finns dokumenterade riktlinjer for hanteringen av sekretessuppgifter i
kundfaktureringsprocessen.

- Det utférs I6pande kontroller i systemet att fakturor med integritetskanslig
information blir sekretessmarkerade.

- Personal som hanterar fakturor med integritetsk&nslig information har
tillracklig utbildning om lagstiftningen kring inre sekretess. Utbildningen bér
ha en tydlig koppling till leverantérsfakturor.

- Ansokan om sekretessbehdérighet i Agresso gar via verksamhetschef.

Ett férslag till yttrande har upprattats, i vilket landstingsstyrelsen, halso- och
sjukvardsnamnden och ndmnden fér funktionshinder och habilitering instdmmer i
revisorernas kritik samt redogor for de atgarder som kommer att vidtas i
férvaltningen.

Forslag till beslut

Yttrande avges enligt uppréattat forslag.

Landstingsdirektoren far i uppdrag att sakerstalla att féreslagna atgarder vidtas.
Aterrapport kring uppdragen sker i september 2016 i berérda namnder.

Hilso- och sjukvardsnamndens beslut

Enligt férslag till beslut.
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Sammantradesdatum
Halso- och sjukvardsnamnden 2016-03-22

Beslutsunderlag

s Uppfdljande granskning av sekretess i leverantors- och faktureringsrutinen.
Rapport nr 13-2015

o Forslag till yttrande 6ver "Uppféljande granskning av sekretess i leverantdrs-
och faktureringsrutinen. Rapport nr 13-2015"

§53 Beredning av beslutat investeringsutrymme. PM
VLL 214-2016

Sammanfattning

Landstingets revisorer har den 28 januari 2016 verlamnat missivet och
promemorian "Beredning av beslutat investeringsutrymme” till halso- och
sjukvardsnamnden for yttrande.

Granskningens iakttagelser berdr framst landstingsstyrelsen och landstingsfullmaki-
ige. Revisorerna menar bland annat att landstingsstyrelsen inte s&kerstalit en
tillracklig arendeberedning infor fullmaktiges beslut om utrymme for investeringar
samt att investeringsradet i beredningen inte gjort nagra dokumenterade riskanalyser
nar radet prioriterat bort investeringsprojekt som verksamheterna askat.
Sammantaget gors bedémningen att ofillrécklig dokumentation i
investeringsprocessen medfér risk att varken landstingsfullmaktige eller
landstingsstyrelsen har insyn i beredningen infér investeringsbeslut. Revisorerna
menar dven att det inte heller fér dem ar majligt att granska om
investeringsprocessen haller tillracklig kvalitet.

Utifréan granskningen ldmnas en rekommendation till hélso- och sjukvardsn&dmnden.
Na&mnden bor enligt revisorernas rekommendation sakerstélla att det gors dokument-
erade riskanalyser vid beslut om att genomféra enskilda investeringar och beslut om
bortprioritering av investeringsprojekt.

Forslag till yttrande har upprattats. Av yitrandet framgar att genom att nd&mnderna
har stéd av en gemensam férvaltning arbetar man med gemensamma berednings-
och beslutsprocesser. Det pagéar idag ett utvecklingsarbete pa tjanstemannaniva
inom flera emraden vad galler dessa processer fér investeringar. Vad galler delen av
investeringsutrymmet som rér IT finns idag en faststélld berednings- och besluts-
process for hur medel ska férdelas. Det framgar vidare att investeringsradet andrat
sin rutin vad géller risk- och konsekvensanalyser med anledning av rapporten. Det
framgar &ven att pa fastighetsomradet har man gjort féréndringar i aterrapportering
till och beslut i landstingsstyrelsen.

Med anledning av de risker avseende bristande insyn som identifierats i rapporten
foreslar arbetsutskottet att foéljande tillagg goérs i yttrande och beslut:

Namndens delaktighet ska ¢ka genom att information ska ske minst en gang per ar
om pagaende och kommande investeringsérenden av storre vikt fér namndens
verksamhetsomraden.
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Sammantradesdatum
Halso- och sjukvardsnamnden 2016-03-22

Férslag till beslut

Yitrande avges i enlighet med uppréttat fdrslag.

Namndens delaktighet ska 6ka genom att information ska ske minst en géng per ar
om pagaende och kommande investeringsarenden av storre vikt fér ndmndens
verksamhetsomraden.

Hilso- och sjukvardsnamndens beslut

Enligt forslag till beslut.

Beslutsunderlag

e Beredning av beslutat investeringsutrymme — promemoria

o Forslag till yttrande éver "Beredning av beslutat investeringsutrymme —
promemoria.”

§ 54 Landstingsdirektérens beslut som fattats med stéd av delegation.

Férteckning
VLL 89-2016

Sammanfattning

Féljande férteckning éver delegerade beslut i enlighet med halso- och sjukvards-
n&dmndens bemyndigande anméls:

Delegerade beslut:

a) Av landstingsdirektoren fattade beslut
Forslag till beslut
Delegationsférteckningen l&ggs till handlingarna.
Hilso- och sjukvardsnédmndens beslut
Enligt forslag till beslut.
Beslutsunderlag

¢ Delegationsférteckning - landstingsdirektor till HSN
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Halsc- och sjukvardsndmnden 2016-03-22
§55 Hilso- och sjukvardsdirektérens beslut som fattats med stéd av

delegation. Forteckning
VLL 628-2016

Sammanfattning

Féljande férteckning 6ver delegerade beslut i enlighet med halso- och sjukvards-
namndens bemyndigande anmals:

Delegerade beslut:

a) Av hélso- och sjukvardsdirektéren fattade beslut
Forslag till beslut
Delegationsférteckningen [&ggs till handlingarna.
Hélso- och sjukvardsnamndens beslut
Enligt férslag till beslut.

Beslutsunderlag

e Delegationsforteckning — halso- och sjukvardsdirektér till HSN

§ 56 Till handlingarna
VLL 108-2016

I bilaga 1 till protokollet upptagna skrivelser m.m. anmals och l&ggs till handlingarna.
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Halso- och sjukvardsnamnden 2016-03-22 VLL 108-2016

Till handlingarna. Férteckning

Fran: Halso- och sjukvardsnamndens arbetsutskott

Titel: Halso- och sjukvardsnamndens arbetsutskott. Protokoll § 7-13
Handling nr: VLL 266:2-2016

Fran: Socialstyrelsen

Titel: Bukaortaaneurysm, screening med engangsundersékning med ultraljud.
Remiss samt remissvar

Handling nr: VLL 2451:1-2015, VLL 2451:2-2015

Fran: Socialstyrelsen
Titel: Sarskilda satsningar pa unga och &ldres hélsa. Remiss samt remissvar
Handling nr: VLL 2661:1-2015, VLL 2661:2-2015

Fran: Landstingets revisorer
Titel: Revisionsplan fér &r 2016
Handling nr: VLL 505:1-2016
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