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1 Inledning

Namnden for funktionshinder och habilitering redovisar sitt resultat per den 31 augusti i férhallande fill
landstingsplanens dvergripande mal 2012-2015 samt namndens verksamhetsplan for 2015. Namnden
ansvarar for verksamheter som tillhandahaller rehabilitering, habilitering och sarskilt stod till personer
med funktionsnedsattning, tolktjanst for ddva och hérselskadade samt hjalpmedelsservice till halso-
och sjukvarden i landstinget och Ianets kommuner.

2 Namnden for funktionshinder och habiliterings
samlade bedémning

De 6vergripande malen for namndens arbete innefattar ndjdhet hos brukare och anhériga vad galler
delaktighet i planeringen av individuella insatser, att tillgangligheten till insatserna ar god samt att
myndighetsutévningen sker enligt lag, faststallda rutiner och tidsramar. Namnden har ocksa ett
Overgripande planerings- och uppféljningsansvar for landstingets utveckling inom det
funktionshinderspolitiska omradet. Namndens samverkan med foretradare fér kommunerna och 6vriga
aktorer i lanet utgoér en viktig forutsattning for att insatser kan ges kontinuerligt och med god effekt.

| landstingets 6vergripande visionsarbete om varldens basta halsa 2020 féljer ndAmnden sarskilt
halsolaget for personer med funktionsnedsattning. Nationella och internationella kartlaggningar visar
ojamlikhet i levnadsforhallanden for personer med funktionsnedsattning relaterat till den dvriga
befolkningen. For att undvika onddig ohalsa har ett samarbete mellan landstingets primarvard och
habiliteringscentrum resulterat i ett beslut i landstingsstyrelsen att starta ett trearigt projekt for att
sakerstalla en tillganglig och fungerande bassjukvard for personer med medfédda och tidigt férvarvade
funktionsnedsattningar. | projektet ska en halsocentral i Umea utveckla sarskild kompetens och ett
anpassat arbetssatt avseende malgruppen och dess behov. Projektet startar hdsten 2016.

Utvecklad samverkan med lanets kommuner i vard och rehabilitering 6kar kraven pa en effektiv och
traffsaker hjalpmedelsverksamhet. Nya malgrupper, liksom 6kning av aldre personer i behov av
rehabilitering forutsatter en strukturerad samorganisation for styrning av hjalpmedelsforskrivning i
l&net. For att samtidigt klara hjalpmedelsverksamhetens budgetminskning med 5 miljoner kronor for
2015 har en strukturférandring inom verksamheten inletts. | april 2016 samordnas basenheten i nya
lokaler i Umea med serviceenheter i Skelleftea och Lycksele. Denna koncentrering av verksamheten
innebar en personalminskning med motsvarande 2 heltidstjanster. Likasa har arbetet med att revidera
gallande avtal om samverkan med kommunerna i hjalpmedelsprocessen paboérjats. Nytt avtal for ar
2016 faststalls i host. | Ianet utgér kommunernas hjalpmedelsforskrivning drygt 70 %, resterande 30 %
forskrivs framst inom landstingets Habiliterings- och Medicincentrum. Hjalpmedelsverksamheten ar
fran januari 2015 intaktsfinansierad med externa och interna kunder som debiteras utifran
nyttjandegrad.

Tolkcentralens mal om tillganglighet ar att verksamheten ska klara 96 % av alla tolkbestallningar. Hur
val verksamheten lyckas med uppdraget beror till storsta delen pa resurstillgang. Pa grund av standigt
Okade behov av tolk tvingas verksamheten nu prioritera i sina uppdrag i hdgre grad. Fér narvarande ar
tillgangligheten 94 %

Habiliteringscentrum fortsatter att utveckla habilitering for vuxna personer med funktionsnedsattning.
Personer med autismspektrumtillstand efterfragar habilitering i allt hogre grad. Habiliteringsprogram
for specifika malgrupper utvecklas kontinuerligt. Tillganglighetsmalen ser ut att klaras sa har langt.
Vantetider inom hérsel och synrehabilitering har ocksa minskat. En éverenskommelse med
kommunerna om samverkan kring aldre personer med syn och/eller hérselnedsattning har faststallts i
lanssamordningsgruppen, atgarder enligt verenskommelsen forvantas faststallas under hésten 2015.



3 Namndens fokusomraden 2015
3.1 Tillganglighet

Inom Habiliteringscentrum ar det fortsatt svart att klara forsta métet inom 30 dagar efter beslut om
ratten till insatsen rad och stéd enligt LSS. Behovet hos personer med autism av habiliteringsinsatser
enligt HSL 6kar kontinuerligt. Inom syn- och hérselrehabilitering har tillgangligheten ékat jamfort med
tidigare matning och prognosen ar att man for 2015 klarar tillganglighetsmalet. Verksamheten har
ocksa ko till individuell beteendetraning (IBT) for sma barn med autism. IBT ingéar i kvalitetsregister
och ska erbjudas barn i tidig alder for att na basta resultat. Orsaken till kdsituationen ar att
verksamheten nu tagit éver ansvaret fran BUP och gér férenklad utredningsgang direkt fran 1:a linjen
vilket kraver att resurser omdisponeras for utredning av unga.

Tillgang till tolk vid behov ar samre an samma period 2014. Arvodestolkar finns oftast att tillga, men for
att klara sin budget ger verksamheten tolkbrist i stérre utstrackning an tidigare. Tolkbristen ar 6 %,
jamfort med 4 % féregaende ar. Tolkbestallningarna har 6kat fran 3 309 januari-augusti 2014 till 3 587
samma period 2015. Prognosen for 2015 ar att verksamheten troligen inte nar malvardet for
tillganglighet. Positivt ar att verksamheten under aret salt tolktjanster i stdrre utstrackning én vantat.

| samband med kommunaliseringen av hemsjukvarden 2013 har konsulenter och tekniker fungerat
som konsulter vilket innebéar att deras tjanster debiteras kunden utifran nyttjandegrad. Under dessa tva
ar har samverkan utvecklats och etableras allteftersom. Hjalpmedelsverksamheten har nu en
debiteringsgrad mellan 70-80 %.

3.2 Brukarens delaktighet och inflytande

En utredning har mynnat i ett inriktningsbeslut inom lanssamordningsgruppen om vad som ska inga i
den specialiserade syn- och hdrselrehabiliteringen respektive vad som utgér kommunernas ansvar for
vard och omsorg av aldre. En handlingsplan for att starka barns rattigheter ar utarbetat for att battre
beakta barnperspektivet inom habiliteringscentrums verksamhet. Ett habiliteringsprogram for vuxna
personer med hogfungerande autism inférs successivt under hésten. Programmet innefattar
gruppverksamhet, utbildning och éppen mottagning utan tidsbokning. Syftet med programmet ar att
skapa ett behovsanpassat stod sa att de med behov av omfattande insatser kan prioriteras.

Inom tolkverksamheten prioriteras bestallningar som galler barn. Brukare har nu mojlighet att 6nska
specifik tolk utifran exempelvis kompetens. De nyinsatta patienttelefonerna/lasplattorna vid sjukhusens
akutmottagningar som ar anpassade for sarskilda behov vad galler kommunikation och kognition har
emottagits mycket positivt av bade brukare och personal i varden. Hjalpmedlet underlattar
kommunikationen och 6kar patientens delaktighet.

33 Brukarsakerhet med kvalitet

Allt fler kvalitetsregister tas fram inom habiliteringsomradet. | ar implementeras register inom syn- och
vuxenhabilitering samt pagar ett nationellt férbattringsarbete inom kvalitetsregister HabQ.

For att sakerstalla kvalitet inom tolkcentralen tillampas nationella regler med en tolk for korta
tolkuppdrag som varar maximalt en timme och tva tolkar vid langre uppdrag. Vid sarskilt behov finns
tva tolkar med aven vid kortare uppdrag. Fortfarande finns brister da vardpersonal och personal inom
andra myndigheter inte bokar tolk trots behov. Detta utgér en patientsakerhetsrisk och information om
mojlighet for verksamheter och myndigheter att boka tolk utan kostnad sprids kontinuerligt.

3.4 Kompetensutveckling

Habilitering ar en tvarprofessionell insats med flera specialistkompetenser for insatser pa individ-,
familj-, grupp- och omgivningsniva. Kompetens som saknas i lanet forutsatter att personal deltar



kontinuerligt i nationella natverk och konferenser. De metoder som finns maste ofta anpassas utifran
brukarens kognitiva och kommunikativa formaga vilket stéller krav pa erfarenhet och kunskap. Inom
habiliteringscentrum satsas under 2015-16 pa utbildning foér att behandla problemskapande beteende
hos personer med autism och utvecklingsstérning. | medarbetarsamtalet gérs Individuell
kompetensplanering.

Kompetensutveckling far till viss del sta tillbaka under aret inom tolkverksamheten. En kortare intern
fortbildning i ASL (American Sign Language) har genomforts, skriv-/TSS tolkarna har deltagit i
nationell teknikdag for sin yrkesgrupp samt har en tolk genomgatt rattstolkutbildning. Varje
medarbetare har sin egen kompetensutvecklingsplan.

3.5 Vilfardsteknologi

Inom sa kallade datatek/appotek fér personer med kognitiva funktionsnedsattningar har
verksamheterna, genom omfordelning av resurser, forstarkt radgivning till brukare i alla aldrar i
anvandandet av smarta telefoner, appar och lasplattor. Aven inom synrehailitering prioriteras riktad
information i anvandning av ny teknik. Inom tolkverksamheten utvecklas skrivtolkning pa distans,
bland annat har ett samarbete pabdrjats med Cl-teamet (cochleaimplantat) pa NUS.

De patienttelefoner/lasplattor som nu finns vid akutmottagningen pa varje sjukhus har inneburit en
forbattrad kommunikation mellan patient och vardpersonal. Teckensprakstolkning kan ocksa ges
direkt pa lasplattan/patienttelefonen.

Hjalpmedelsverksamhetens pagaende strukturférandringar gors for att effektivisera organisationen for
logistik och fldden med syfte att bli mer kundorienterad dar malet ar att kunna leverera ratt hjalpmedel
i ratt tid och utifran den enskildes behov, oavsett vilken huvudman eller verksamhet som forskriver
produkten.

3.6 Landstingets funktionshinderspolitiska arbete

Arbetet med att revidera landstingets funktionshinderspolitiska policy har paboérjats. En arbetsgrupp ar
utsedd med representanter fran funktionshindersrérelsen och i samverkan med namnden for
funktionshinder och habilitering samt landstingets samverkansnamnd. Uppdraget ar att ta fram ett
forslag till funktionshinderspolitisk policy 2016 -2020 for Vasterbottens lans landsting. Denna ska
faststallas av landstingsfullmaktige i september 2016.

4 Mal och uppfoljningsindikatorer

| ndmndens verksamhetsplan har landstingsplanen omsatts i mal och uppféljningsindikatorer fér 2015.
Delarsrapporten ar en uppféljning av de mal som enligt namndens verksamhetsplan ska redovisas per
augusti. Detta avser malvarden inom tre av landstingets évergripande mal: battra och jamlik halsa,
god vard samt god hushallning.

| redovisningen presenteras i tabellform en prognos for malluppfyllelse vid arets slut for respektive
malvarde. Gront anger en bedémning om att malvardet kommer att uppfyllas eller uppfyllas till storsta
delen och rott pekar pa en storre avvikelse fran malvardet och att forbattringar kravs. Av de 6 mal som
redovisas nedan beddéms alla vara uppfyllda vid arets slut. Det ekonomiska resultatet for perioden
januari-april 2015 presenteras i avsnitt 5: Ekonomi.



Battre och jamlik halsa

, AIv Uppfolining | Férdelning e
Mal 2015 Malvarde 2015 augusti 2015 | man/kvinnor resu tat vi
arets slut
4 Beslut om insats 85 % 98 % Fordelning Malet uppnas
enligt LSS ska ges presenteras i
inom 90 dagar efter arsrapport
att ansokan
inkommit.
6 Hjalpmedel 90 % av: Malet uppnas
levereras och -Lagervaror inom 7 dgr Lager 85 %
underhalls enligt -Best varor inom 20 dgr | Bestv 85 %
verksamhetens -Underhall: avhjalpande | Underhall:
kvalitetsindikatorer atgard inom 14 dgr 78 %
-Kundtjanstsamtal Kund 88 %
besvaras
God vard
Uppfoéljning .. . Prognos:
Mal 2015 Malvirde 2015 | per augusti n'::;f'lfJ:‘r::gr resultat vid
2015 arets slut
11 Vuxna inom syn- Syn 80 % Syn 72-82 % Syn: 46 % man | Malet uppnas

och hérselhabilitering
far ett nybesok inom
90 dagar

Horsel 80 %

Horsel 86-97 %

54 % kvinnor
Hor: 40 % man
60 % kvinnor

12 Brukare med Barn (hab) 85 % | Barn 89 % Uppgifter Malet uppnas
aktiva insatser har en | Vuxna (hab) 85 Vuxna 85 % saknas
aktuell individuell plan | %
13 Oka andelen nya Synrehab 40 % Syn 37 % Syn: Malet uppnas
brukare inom syn- Man: 34 %
och horselhabilitering Kvinnor: 66 %
som har individuell
plan Horselhab 50 % Hor 42 % Hor:
Man: 32 %
Kvinnor: 68 %
God hushallning
Uppfoéljning per .. . Prognos:
Mal 2015 Malvirde 2015 augusti 2015 | rordelning | . ot vid
man/kvinnor o
arets slut

20 Budget i balans
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Malet uppnas




5 Ekonomi

Namnden redovisar for perioden fram till och med augusti 2015 ett 6verskott i férhallande till budget
med 2,4 miljoner kronor. Prognosen for helaret kan paverkas av den pagaende omstruktureringen av
Hjalpmedel Vasterbotten dar viss fordrojning kan uppsta vad géaller planerade effektiviseringar och
omstruktureringar under aret. | vrigt redovisar verksamheterna i stort sett ett resultat enligt budget.

NFH - Budgetavvikelse per verksamhet under perioden januari - augusti 2015 (TSEK)

Basenhet Ack utfall Ack budget |[Ack diff +/- |Arsbudget
tertial 2 2015 | tertial 2 2015 2015

Totaler 58 100 60 541 2441 91 450

1897 Ej ford budget Med vard 0 0 0 0

5020 Tolkcentral Vasterbotten 4 865 5627 762 7 262

5042 Habiliterings centrum 66 313 67 770 1457 104 213

AC

5050 Hjalpmedel AC -18 864 -19753 -889 -27 964

intdktsbudget

5891 Funktionshinder 4 467 5 656 1189 6 080

gemensamt

8015 Namnden for 1319 1241 -78 1 860

funktionshinder och

habilitering

NFH - Budgetavvikelse specificerat: Funktionshinder gemensamt (5891) under perioden
januari — augusti 2015 (TSEK)

Ack utfall Kvarvarande
Kostnadsstalle tom aug |Arsbudget |saldo
34680 Handikapp driftanslag
Totaler 85,1 1608,6 3235
4x/68x Ovr personalkostnad 1,3 1,3 0
Gx Oir produktionskostnad 348 348 0
6/7 Ovriga kostnader 49 725 3235
Kostnadsreducering dvrigt 1200 medel for tackning av underskott, far ej nyttjas!
34685 Infomix region vb hkn
Totaler 1184,7 1178 8,7
5x Dir produktionskostnad 11847 1178 5.7
52783 Handikapporg hkn
Totaler 3196,8 3293 96,2
5x Dir produktionskostnad 3196.8 3293 96.2




