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1. Inledning

Deldrsrapport per augusti 2020 ar Hilso- och sjukvardsndmndens andra uppféljningsrapport till
regionstyrelsen. | rapporten lamnas en ekonomisk analys, utveckling av némndens verksamhet och
resultat for perioden januari-augusti. | rapporten sker en uppféljning av de mél som fullmiktige har
riktat till hélso- och sjukvardsnamndens samt en prognos for maluppfyllelse vid arets slut.

Namndens uppdrag

Hélso- och sjukvardsnamnden ansvarar fér, leder och samordnar politiskt specialistvard, regionvard,
primar- respektive tandvard i egenregi. Ndimndens uppdrag &r att tillgodose vésterbottningens behov
av halso- och sjukvard samt tandvard, ge hégspecialiserad vard till befolkningen i norra regionen
samt f6lja och driva utvecklingen inom forskning, innovation och utbildning. Hilso- och
sjukvérdsnamnden ansvarar aven for utvecklingen av kunskaps-, behovs- och produktionsstyrning
inom ndmndens ansvarsomrade och for att hilso- och sjukvarden tas tillvara som en regional
tillvaxtfaktor. Inom ramen for namndens uppdrag finns dven ansvar for funktionshinder och
habilitering samt for arbetet med nationella minoritetsgrupper. Inom nimnden finns férutom ett
arbetsutskott, ett utskott fér funktionshinder och samverkan samt ett utskott fér primirvérd och
tandvard.

2. Namndens samlade bedomning

Verksamheten inom ndmndens omrade har under perioden januari tom augusti i allt visentligt
praglats av den pagdaende Covid19-pandemin. Centralt har malet varit att ”platta ut smittkurvan” och
forbereda varden for att hantera ett ékat antal Covid-smittade intensivvirdspatienter och patienter i
behov annan sjukhusvard. | utgdngen av augusti kan konstateras att regionen har lyckats vil med att
uppna det centrala malet och de omstallningar som gjorts framférallt genom att fordela resurser till
intensivvard och infektion har varit tillrackliga utifran det antal patienter som hittills behévt vard. Den
omférdelning av resurser till mobila team som etablerades under varen fér att undvika smitta pa vara
dldreboenden och begransa behovet av sjukhusvard for dessa grupper har under Maj-Augusti fortsatt
verkat med god effekt. Till skillnad fran andra delar av landet s& tycks insatser som denna varit
lyckosamma da det per augustis utgang finns inte ndgon pagaende smitta vid kommunens sarskilda
boenden. Pandemin dr i utgangen av augusti pa en fér sjukvarden hanterbar nivd och nyligen
presenterades data fran Folkhdlsomyndigheten som visar pa att toppen for antal personer som sdker
och behover sjukhusvard pga Covid-19 infektion i regionen sannolikt &r nadd och att belastningen pa
sjukvarden inom regionen kommer att fortsatt vara pa den nu gillande nivd och sannolikt inte dka
namnvart det kommande aret. Regionen har i jamférelse med andra regioner i Sverige hanterat
situationen mycket vdl gédllande utfall av antalet smittade och dédsfall pga Covid-19. Som enda region
i Sverige uppvisar regionen inte nagon éverdddlighet alls under perioden mars tom augusti. Tvdrtom,
kan en svag underdddlighet ses i statistiska underlag som presenterats. Med start under vecka 29 har
regionen etablerat mojlighet till sk sjélvprovtagning fér personer med milda symptom som tidigare inte
sokt sig till varden. Av de prov som analyserats fran sddan provtagning har ca 0.7 % visat sig vara
positiva for Covid-19. Infor semesterperioden i juni och bérjan av juli manad erbjéd regionen sina
anstdllda att provtas for sk antikroppstest vilket under augusti breddats till att dven provta
kommunernas personal.

N@mnden konstaterar vidare at tillgdngligheten pa vissa kliniker har paverkats av den pagdende
pandemin men att det dverlag dr ganska sma skillnader i jamférelse med samma period forra aret.
Vardgarantildget for besok den 31 augusti var 65 procent, knappt tva procentenheter ldgre dn augusti
2019. | jamforelse med riket ar férsamringarna mattliga, per juli ligger Vasterbottens resultat precis pa
rikssnittet. Akut verksamhet samt cancerkirurgi har trots pandemin kunnat upprétthdllas under
perioden. Minskad vardproduktion kan ses pa vissa kliniker, i manga fall beroende pd ett lagre
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remissinfléde och patienter som avbokat sina besok. En positiv effekt av Covid-restriktionerna har varit
att flera kliniker lyckosamt har utvecklat digitala l6sningar istéllet fér fysiska besék

Niamnden beddmer fortsatt att det under rddande omstédndigheter inte dr mojligt att bedriva
verksamheten inom de givna budgetramarna. Ndmnden visar redovisar ett underskott med 305
miljoner kronor och en nettokostnadsutveckling pa 5,7 procent per augusti. Det fortsatta arbetet
méste vara inriktad pa den redan beslutade omstéliningsplanen och dess atgérder.

2.1 Viktiga handelser/central utveckling under perioden maj till augusti

Overlag har sommarperioden fungerat som planerat inom bade sjukhus- och primarvard.
Sammantaget har verksamheterna i stor samverkan bidragit till att hantera sjukvarden inom
regionen mycket vil. Omstationering av personal bade inom enheter och mellan enheter har skett
och utbildningsinsatser fér att sakerstalla kompetens och beredskap har utforts. Dagliga
avstamningar har bidragit till att optimera resurser och prioritera och koordinera varden. Bade
primirvard och sjukhusvard vittnar om god samverkan med kommunerna och att antalet
utskrivningsklara patienter vid véra sjukhus har varit pa en lag niva.

Lanssjukvardsomrade 1 och 2

Under perioden har intensivvardsverksamheten varit det som paverkats mest av radande pandemi.
Under senare delen av maj aterkom de patienter som av nagon anledning inte fanns nar Covid-
situationen var som mest anstringande vilket ledde till en besvérlig belastning pa IVA under denna
tid. Sommaren har dock flutit pd bra med enstaka men hanterbara toppar i Umea medan det i
Skellefted har varit storre tryck pa IVA platser under hela sommaren Samarbeten mellan kliniker har
varit lyckosamma, tex har IVA och Hjadrtcentrum i Umea haft ett samarbete kring allménna IVA-
platser. Utbildningsinsatser for personalen for att |6sa detta har varit uppskattade. Normal
operationsverksamhet forvantas generellt vara igdng under v 35-36. | Lycksele har den nya
verksamhetschefen fér den nya basenheten dar kirurgi, ortopedi och AnOpIVA samlats under samma
paraply tilltratt. Centrum for obstetrik och gynekologi har haft en besvérlig var och sommar vad
giller bemanning bade pa barnmorske- och lakarsidan. Tumérkirurgi har varit prioriterat och kunnat
uppratthalla ett normalt lige med god tillganglighet. Samtliga tre férlossningskliniker har varit 6ppna
under hela sommaren.

Narsjukvardsomrade Umea

De mobila teamens uppdrag har under sommaren utékats med bla vard och provtagning i hemmet
for patienter med misstinkt men dven eftervard i hemmet. Teamen har dven kunnat st6tta den
kommunala omsorgen med bla provtagning pa sérskilda boenden och av personal. Under varen har
omradet inlett ett samarbete om distansmonitorering av patienter med hjartsvikt i syfte att minska
behov av slutenvard. Vid arbets- och beteendemedicin har ett nytt system fér digital kommunikation
med patienterna testats. Manga av de férandringar som genomforts med pandemin som incitament
ar nu viktiga att tillvarata da de &r viktiga delar i omstéallningen mot god och néra vard.

Nirsjukvardsomrade Sédra Lappland

For att forbattra méjligheter fér dldre och multisjuka som bor vid sarskilda boenden och har behov av
kontinuerliga lakarkontakter har projektet "Digifysiska vardkontakter ékar tryggheten for personer
pa sirskilda boenden” initierats. Projektet genomférs i samverkan med RISE och det digitala
lakarbolaget KRY. Malet &r att utvdrdera om ett digitalt arbetssatt kan ge férbattrad kontinuitet och
kvalitativ vard vid just sarskilda boenden. Tillvaxtverket har med 6.9 MKr finansierat ytterligare ett
projekt “Digital transformation fér god och nadra vard i Sodra Lappland” dér syftet ar att bygga upp



digitala verktyg inom regionen och kommunerna i S6dra Lappland. | varje medverkande kommun
skall minst tva digitala tjanster eller processer fér en sammanhallen vard- och omsorgsprocess.

Narsjukvardsomrade Skellefted

I Skellefted liksom i Umea har primarvarden borjat arbeta utifran de organisationsforandringar som
blev tagna i DUGA-beslutet. Verksamhetschefer &r tillsatta och arbetet med implementering har
startat. Pga svarigheter att rekrytera sjukskdterskevikarier och ovanligt manga féréldraledigheter har
antalet 6ppna vardplatser pa MedGer och Psykiatrin varit farre dn férra sommaren. Primarvarden har
koncentrerat sin verksamhet till ett antal hdlsocentraler vilket medfért att kostnader fér hyrlakare
har kunnat minska. Det mobila primarvardsteamet har varit en bra resurs for att hjalpa till med
provtagning och ge sjukvardsinsatser i hemmet.

Tandvarden

Tva faktorer har paverkat verksamheten under perioden, semester och den pagédende Covid-19
pandemin, vilket medfort ytterligare férsamrad tillganglighet inom allmantandvarden och Gkat
verksamhetens underskott T o m juli manad berdknas intdktsbortfallet till f6ljd av pandemin till
narmare 20 miljoner kronor. Under andra tertialen har tillgangligheten fér Barn och ungdomar
uppnatts inom uppsatta intervall med hégst en férsening pd 1 mén (95,7 %), medan det inom
vuxentandvarden kvarstar stora forseningar till planerad kallelse (34 % har en férsening mer &n 6
manader) dér forseningen for patienter med 6kad risk att utveckla férsamrad tandhélsa fortfarande
ar mycket orovickande (62,6 % férsening mer @n 1 manad). Vid augustis utgang hade 66 % fatt sin
utredning inom vardgarantin. Det ar en férbattring jamfort med resultatet i mars och en positiv
utveckling som férvantas fortsatta under aret. En bidragande orsak till den férbattrade prognosen ar
den kraftiga uttkning av ST utbildningen som beslutades infér 2020.Férutom Covid-19 pandemin sa
bidrar den allménna resursbristen till att uppsatta malvarden fér tillganglighet bade inom allméan- och
specialisttandvarden inte uppnas. Arbetet med att genomféra férdndringen inom tandtekniska
verksamheten har pabdrjats i enlighet med uppréttad handlingsplan, med férflyttning av verksamhet
och personal till NUS, men kommer inte att vara helt genomférd férrdn sommaren 2021. Per augustis
utgang kallas aterigen 70+ patienter till revisionsvard, i férsta hand de med hog sjukdomsrisk. Det ar
dock upp till den enskilda individen att avgéra ifall man valjer att komma till tandvarden vilket
fortfarande medfér manga avbokningar. Akuttandvarden fungerar fortsatt bra inom hela lanet och
alla med akuta problem som behéver dtgirdas samma dag erbjuds detta.



2.2 Samlad uppféljning av fullmaktiges mal

| regionplanen har regionfullmaktige angett tolv mal inom tre malomraden. Av dessa har 10 riktats till
Hilso- och sjukvardsnamnden. | tabellen nedan redovisas en sammanfattande prognos av
maluppfyllelse vid drets slut. Fem av ndmndens 10 mal foljs upp per augusti med stéd av de
indikatorer som faststillts for respektive mal. Av dessa fem mal &r prognosen att fyra delvis kommer
att uppfyllas och det femte angaende en langsiktigt hallbar ekonomi inte kommer att uppfyllas.

Samlad prognos av maluppfyllelse I it
mal Prognos
Hallbart samhille

1. Vasterbotten har varldens bésta och mest jamlika halsa
2. Vasterbotten dr det barnvidnligaste ldnet Foljisuppi
drsrapport
3. Visterbotten har trygga invinare med inflytande och delaktighet och ett rikt samt aktivt kultur- och féreningsliv | Féljs upp i
drsrapport _
4. Vasterbotten ar en ledande miljéregion
God och jamlik hilso- och sjukvard
5. Vi har en nira, tillgdnglig och personcentrerad vard i hela ldnet
6. Vi levererar jamlik och jamstalld halso- och sjukvdrd av hog kvalitet
7. Vidr en attraktiv arbetsgivare med personal som trivs och utvecklas hos oss Foljs upp i ~
drsrapport
8. Vi har en langsiktigt hallbar ekonomi
Jamlik och attraktiv region
9. Vi ir en inkluderande, attraktiv och innovativ samarbetspartner Féljs upp i
arsrapport
10. Vi ar ledande inom forskning, innovation och digitalisering Foljs upp i
drsrapport

Arbete med ndmndens sarskilda uppdrag fortskrider. Uppdragen &r fortsatt pagdende men
progressen delredovisas i denna rapport; Se Bilaga 1 och 2.

2.3 Ekonomisk prognos

Halso- och sjukvardsndmnden redovisar ett underskott mot budget efter augusti manad pa 305
miljoner kronor och en 6kning av nettokostnader med 5,7 procent. Pa samma sitt som det senaste
halvaret redovisas ett stort underskott inom verksamhetens intdkter framst vardintékter.

Under perioden har intdkterna minskat med 3,8 procent medan kostnaderna 6kat med 1,8 procent.

Verksamhetens atgardsplaner for 2020 uppgar till 213 miljoner kronor. Av planerade atgarder till och e
med augusti pa 142 miljoner kronor bedéms den ekonomiska effekten till 67 miljoner kronor, vilket

motsvarar 47 procent.

| samband med deldrsrapport per april bedémdes arsprognosen fér budgetavvikelse av

verksamhetens nettokostnader till 345 miljoner kronor. Arsprognos revideras i delarsrapport per

augusti till 400 miljoner kronor beroende pa uppkomna merkostnader fér covid-19.

Den ekonomiska situationen fér namndens verksamheter &r fortsatt bekymmersamt med ett for hogt
kostnadsldge. Produktivitetsdkningar maste till genom att kostnader sdnks med minst bibehallen
produktion. Den organisationsférandring som genomfdrdes under foregdende ar skapar
forutsattningar for ett mer sammanhallande arbete. Covidpandemin som uppstod tidigare under ret
har dock skapat ytterligare svarigheter med att fa balans i ekonomin.



3. Uppfoljning av fullmaktiges mal
| hdlso- och sjukvardsnamndens verksamhetsplan fér 2020 har de mal som fullmaktige riktat till

namnden omsatts till ett antal (33) indikatorer. Delarsrapporten per augusti &r en uppféljning av
resultat per augusti samt en prognos for maluppfyllelse for hela aret.

| foljande avsnitt redovisas en samlad bedémning av maluppfyllelse for samtliga mal som fullméktige
riktat till hélso- och sjukvardsnamnden.

Fargmarkeringar och bedémning av mal

‘Fargmarkeringar. och bed5mning av mal
Mal eller Indikator

Mal eller indikator kommer helt uppfyllas

Mal eller indikator kommer delvis uppfyllas

Mal eller indikator kommer inte uppfyllas

Mal 1. Vasterbotten har varldens basta och mest jamlika hélsa

Samlad bedémning av maluppfyllelse
e D3 endast en av sex indikatorer som anges fér detta mél féljs upp per augusti ar det svart att
gora en samlad prognos for om malet kommer att nds eller inte. Sannolikt &r dock att malet
delvis kommer att nas vid arets slut.

Med anledning av Corona-pandemin beslutades att hdlsocentralerna fick pausa genomférandet av
VHU fram till 31/8. Konsekvenserna dr pga detta att farre VHU kommer att kunna genomféras under
2020. Det beddms inte vara mgjligt att hinna ikapp med de undersdkningar som inte genomforts
under varen.

Andelen utférda VHU anger utférda undersékningar av antalet listade patienter per arskullar. Darfor
ar det inte helt relevant att redovisa pa delaret men fram till och med augusti 2020 &r utfallet 15%.
Malvarde for helaret dr >70% och ndmnden gor bedémningen att malvdrdet for denna indikator inte
kommer att uppnas.

From 1/9 skall VHU aterupptas pa alla halsocentraler och sjukstugor. | férsta hand skall personer som
fyller 40, 50 och 60 ar under perioden 1/9 tom 31/12 erbjudas VHU. Ett digitalt formuldr som pa sikt
kommer att ersitta pappersformuléret dr under framtagande och kommer under histen att testas
pa de enheter som anmalt att vara pilotenheter. Den digitala transformationen av formularet
forvantas spara administrativ tid for sjukskoterskorna och forbéttra kvalitet i genomférande av VHU
med fokus pa férandring av ohilsosamma levnadsvanor.



Redovisning av indikatorer

M4l 1. Vasterbotten har varldens bista och mest jamlika hilsa

Utfall

Ingéngs- Malvdrde Utfall
Indikator varde 2020 201908 2020-08 Prognos
Andel genomférda hilsoundersékningar 51% >70% Ej ~15 %
genomférda | relevant
VHU

Antal i samverkan med kommunerna identifierade
riskomraden med atgérder

Indikatorn féljs upp vid Grsrapport — ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti.

Andel BE som fragar om vald i néra relation samt
dokumenterar detta

Indikatorn féljs upp vid drsrapport — ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti.

Andel personer som berdknas ha nedsatt psykiskt
vilbefinnande (Varden i siffror)

Indikatorn féljs upp vid drsrapport — ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti.

Andel som uppger att de har god eller mycket god
sjilvskattad hilsa (Varden i siffror)

Indikatorn féljs upp vid drsrapport —ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti.

Dédsfall som kan férhindras genom férebyggande
arbete per 100 000 invanare (Kolada eller varden i
siffror)

Indikatorn féljs upp vid rsropport — ingen uppfolining sker vid
deldrsrapport per augusti. -

Mal 2. Vésterbotten ar det barnvéanligaste lanet

Samlad bedémning av maluppfyllelse

e Ingen av angivna indikatorer f6ljs upp i delarsrapport per augusti, malet f6ljs upp i samband

med arsrapport.

Redovisning av indikatorer
' M3l 2. Visterbotten & det barnvinligaste linet

Indikator

Utfall
202003

Utfall
2019-08

Ingangs- Malvirde

virde 2020 Prognos

Andel BE med tillgang till barnombud

Indikatorn foljs upp vid érsrapport — ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti,

Helamning upp till 4 ménader

Indikatorn féljs upp vid érsropport — ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti.

Andel kvinnor somn réker eller snusar vid 30-32 veckors

graviditet (Varden i siffror)

Indikatorn félfs upp vid drsrapport — ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti.

Mal 3. Vasterbotten har trygga invanare med inflytande och delaktighet och ett -
rikt samt aktivt kultur- och féreningsliv

Samlad bedémning av maluppfyllelse

¢ Ingen uppféljning av malets angivna indikator sker per augusti, malet féljs upp i samband

med arsrapport.

Redovisning av indikatorer

Mal 3. Vasterbotten har trygga Invanare med inflytande och delaktighet och ett rikt samt aktivt kultur- och férenignsliv

Indikator

Ingangs- Malvirde Utfall Utfall

vdrde 2020 2019-04 2020-04 Prognos

Andel av befolkningen som uppger att de har hogt eller

mycket hogt fértroende for hilso- och sjukvarden i sin
helhet (Vardbarometern)

Indikatorn féljs upp vid drsrapport — ingen uppféljning sker vid
deldrsrapport per augusti.




Mal 4. Vasterbotten &r en ledande miljoregion

Samlad bedémning av maluppfyllelse
e Enavtvaindikatorer fér malet f6ljs upp per augusti. Prognosen for malet som helhet &r att
malet delvis kommer att uppnas.

Den pagdende Corona-pandemin har generellt varit positiv for digital transformation av olika delar av
varden dar olika former av digitala initiativ har 6kat markant. Vad géller samordning av sjukresor, tex
i form av sambulans har pandemin haft en motsatt effekt pga risker med smittspridning.

For perioden jan-mars var beldggningsgrad for sambulansen 13g och efter Mars da Corona-pandemin
drabbade regionen i princip noll.

Fran januari tom mars visar siffror pa Skellefted fér i medeltal 35%, medan motsvarande siffror for
Lycksele bara ar 18%.

| b6rjan av mars skickades den nya sambulansen fér reparation till Spanien och den buss som
trafikerat strackan Lycksele-NUS flyttades till Skelleftedlinjen. | samband med det sattes en
ersattningsbuss in pa Lyckselelinjen vilket i sin tur innebar att reseniérer i rullstol och resenirer i
behov av liggande transport fick dka taxi istéllet for sjukreselinje. 6/4 infordes restriktioner i
samordning pa sjukresor vilket innebar att vi minskade ner antalet bokningsbara platser pa
sjukreselinjerna. Fran och med 20/4 slutade sjukreselinjen Lycksele-NUS att trafikeras. Fran och med
27/4 minskades vidare avgangarna pa Skelleftedlinjen.

Redovisning av indikatorer

Mal 4. Viisterbotten &r en ledande miljoregion : L

Ingangs- Malvirde  Utfall Utfall
Indikator virde 2020 2019-08 202008 Prognos
Antal digitala vardméten Indikatorn féljs upp vid drsrapport — ingen uppfélining sker vid

deldrsrapport per qugusti.
Beldggningsgrad sambulans Virde Indikatorn | Vérde Skellefted

saknas foljs och saknas 35%

utvecklas Lycksele
18%

Mal 5. Vi har en ndra, tillgdnglig och personcentrerad vard i hela lanet

Samlad bedémning av maluppfyllelse
¢ Enav tre indikatorer fér malet féljs upp per augusti. Prognosen for malet som helhet &r att
malet delvis kommer att uppnas.

Under andra halvaret 2019 och fram till och med mitten av mars 2020 férbattrades tillgangligheten
till vard inom regionen till bade férstabesdk och operation. Trots férsamringarna under varen pa
grund av den radande Corona-pandemin lyckades flera kliniker att aterhdmta en del av
forsdamringarna under maj och juni, fére sommarneddragningarna.

Vdrdgarantildget for besok den 31 augusti var 65 procent, knappt tvéd procentenheter lagre dn
augusti 2019. For atgarder blev dock férsamringen storre, 42 procent, atta procentenheter simre an
augusti 2019. | jamforelse med riket ar forsamringarna mattliga, per juli ligger Vasterbottens resultat
precis pa rikssnittet. Akut verksamhet samt cancerkirurgi har kunnat uppratthallas under véren.

En plan fér att hantera den vard som blivit uppskjuten under varen haller pa att tas fram tillsammans
med verksamheterna. Planen syftar till att forst kartldgga behovet och darefter arbeta vidare med att
optimera patientflédena, sarskilt dar behandlingen kraver samarbete 6ver basenhetsgranser,
exempelvis for de opererande verksamheterna. Avseende bestk skall basenheterna se éver vad de
kan gora med egna omférdelningar av resurser sdsom schemalidggning och planering och nér det



10

giller atgirder se 6ver mojligheten till eventuell viss forldngning av enstaka arbetsdagar for att hinna
fler resurskravande ingrepp per dag som led i flédesoptimering.

Redovisning av indikatorer

Mal 5. Vi har en nara, fiilgéng[lg och personcentrerad vard I hela ldnet ;

Ingdngs- Malvirde utfall Utfall
Indikator varde 2020 2019-08 2020-08 Prognos
TR 2
Andel som far besék/atgérd inom vardgarantin* 84/72 [ Oka | 67/50 | 65/42 e

Andel inférda webbtjanster

Indikatorn féljs upp vid drsrapport —ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti.

Antal samordnade individuella vardplaner

Indikatorn foljs upp vid drsrapport — ingen uppfolining sker vid
deldrsrapport per augusti.

*Ytterligare information se Bilaga 3

Mal 6. Vi levererar jamlik och jamstalld hdlso- och sjukvard av hog kvalitet

Samlad bedémning av maluppfyllelse

e En avfem indikatorer for malet f6ljs upp per augusti. Prognosen for malet som helhet ar att

malet delvis kommer att uppnas.

Avseende indikatorn antal BE som uppfyller sina kvalitetsindikatorer &r den samlade bedémningen
utifrdn enheternas redovisning att de flesta bedémer att de uppsatta kvalitetsmalen uppnas. Da
basenheterna har valt olika indikatorer for att utvdrdera sin kvalitet gors hdr ingen detaljerad

redovisning.

Redovisning av indikatorer

Mal 6. Vilevererar jamlik och jamstalld hdlso- och sjukvard av hig kvalitet %

Ingangs- Malvirde Utfall Utfall
Indikator virde 2020 2015-04 2020-04 Prognos
Andel BE som uppfyller sina kvalitetsindikatorer Virde Virde Vérde Virde

saknas saknas saknas saknas

Antal diagnoser dir medicinsk omotiverad skillnad
mellan kénen analyserats

Indikatorn féljs upp vid drsrapport — ingen uppfdljning sker vid
deldrsrapport per augusti.

Andel BE som aktivt féljer patienternas upplevda
delaktighet

Indikatorn f6ljs upp vid drsrapport = ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti.

Andel BE som involverar patienter i forbattrings-
arbeten

Indikatorn féljs upp vid drsrapport — ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti.

Andel BE som kan mita sin kvalitet

Indikatorn féljs upp vid drsrapport — ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti.
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Mal 7. Vi dr en attraktiv arbetsgivare med personal som trivs och utvecklas hos

0SS

Samlad bedémning av maluppfyllelse

¢ Ingen av angivna indikatorer f6ljs upp i delarsrapport per augusti, malet féljs upp i samband

med arsrapport

Redovisning av indikatorer

M4l 7. Vi dr en attraktiv arbetsgivare med personal som trivs och utvecklas hos oss

Indikator

Ingangs- Malvirde  Utfall utfall

virde 2020 2019-04 2020-04 Prognos

Andel medarbetare som trivs hos oss

Indikatorn foljs upp vid drsrapport — ingen uppfolining sker vid
deldrsrapport per augusti.

Gott ledarskap

Indikatorn féljs upp vid drsrapport — ingen uppfdljning sker vid
deldrsrapport per augusti.

Gott medarbetarskap

Indikatorn féljs upp vid drsrapport — ingen uppfdljning sker vid
deldrsrapport per augusti.

God arbetsmiljo
{Mitetal index samtliga HME frégor)

Indikatorn féljs upp vid drsrapport — ingen uppfdlining sker vid
deldrsrapport per augusti.

Mal 8. Vi har en langsiktigt hallbar ekonomi

Samlad bedémning av maluppfyllelse

e Tva av fyra indikatorer f6ljs upp per augusti, den samlade prognosen &r att malet inte

kommer att uppnas.

Det anstrangda ekonomiska ldget har fortsatt for ndmndens verksamheter. Situationen med
covidpandemin har inneburit att personal har behovts fér att méta en eventuellt 6kande
patientstrom: Det har gjort malet med anpassning till bemanningsmalet svart att na utifran det
startldge som foreligger. Detsamma géller fér malet att nd budget i balans totalt sett. Da
personalkostnaderna utgor huvuddelen av basenheternas budgetar far konsekvensen av pandemin
effekter dven pa detta mal tillsammans med 6kade kostnader for skyddsmaterial m m.

Ett fortsatt arbete gors dock for att hantera bade det ekonomiska ldget och en rationell hantering av
den uppskjutna varden som blivit en konsekvens av pandemin.

Redovisning av indikatorer

M3l 8. Vi har en lingsiktigt hallbar ekonomi

Ingangs- Malvirde  Utfall utfall
Indikator varde 2020 2019-08 2020-08 Prognos
Andel basenheter med nérvarotid motsvarande 27 % 100% 27% 40%
bemanningsmal
Andel basenheter med utfall balanserat mot budget 20% 100% 20% 12%

Andel BE som arbetar med PKS vid ldnets sjukhus

Indikatorn féljs upp vid drsrapport — ingen uppfdljning sker vid
deldrsrapport per augusti.

Antal vardflsden med produktivitetsdata och
produktivitetsmal

Indikatorn folfs upp vid drsrapport — ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti.
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Mal 9. Vi ar en inkluderande, attraktiv och innovativ samverkanspartner

Samlad bedémning av maluppfyllelse
¢ Ingen av angivna indikatorer foljs upp i deldrsrapport per augusti, malet féljs upp i samband
med drsrapportering.

Redovisning av indikatorer

Mal 9. Vi dr en inkluderande, attraktiv och innovativ samverkanspartner : :

Ingangs- Malvirde  Utfall utfall

Indikator virde 2020 2019-08 2020-08 Prognos

Antal innovationskliniker Indikatorn foljs upp vid drsrapport — ingen uppfoljning sker vid
deldrsrapport per augusti.

N&jda studenter (studentenk&ten) Indikatorn fdljs upp vid drsrapport — ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti.

Andel utbildade handledare Indikatorn féljs upp vid drsrapport — ingen uppféljning sker vid
deldrsrapport per augusti.

Mal 10. Vi ar ledande inom forskning, innovation och digitalisering

Samlad beddmning av maluppfyllelse
¢ Ingen av angivna indikatorer foljs upp i delarsrapport per augusti, malet féljs upp i samband -
med arsrapportering.

Redovisning av indikatorer

M4l 10, Vi &r ledande Inom forskning, Innovation och d.i.gltallserlng . B
Ingangs- Malvirde  Utfall Utfall

Indikator varde 2020 2019-04 2020-04 Prognos

Antal disputerade medarhetare Indikatorn féljs upp vid drsrapport — ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti.

Antal kliniska studier Indikatorn féljs upp vid rsrapport — ingen uppfélining sker vid
deldrsrapport per augusti.
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4. Produktion

Produktionen av vard inom primarvard och sjukhusvard har totalt minskat med 12,2 procent jamfért
med samma period féregaende ar mitt i viktad vardtjénst. Fér primédrvarden ar det en minskning
med 21,4 procent och for sjukhusvarden en minskning med 9,5 procent. Minskningen av
produktionen under april och maj manaderna uppgick till 26 respektive 28 procent. Under juni, juli
och augusti har produktionen métt i viktad vardtjinst minskat med 6, 8 och 10 procent jimfért med
2019 samma manad.

Antalet vardetillfallen och varddagar minskar jimfért med samma period 2019 bade inom
sjukhusvarden och pa sjukstugorna inom primarvarden. Medelvardtiden &r 2,9 procent ligre dn
foregaende dr samma period och ligger ackumulerat pa 5,1 dagar inom sjukhusvarden. Belidggningen
av sjukhusvardens vardplatser ar 10,3 procent ldgre dn samma period férra aret och ligger pé 84,5
procent. Beldggningen av ldnets vardplatser pa sjukstugorna ligger pa 68,4 procent och pa dessa
platser ar medelvardtiden 6,0 dagar vilket dr en 6kning med 2,4 procent. Beldggningen som mits ar
exklusive tekniska vardplatser.

Jamfért med samma period 2019 har antalet Iikarbesék totalt fér hilso- och sjukvarden minskat med
13,0 procent och sjukvardande behandlingar med 16,3 procent.

Bryter man ner siffrorna pa primarvard och sjukhusvard ser man att det &r inom priméarvarden som
minskningen av besok ar storst jamfort med samma period 2019. En minskning kan ses for alla
madnader under aret jamfort med féregdende &r. Totalt en minskning med 36 083 likarbesok och 64
664 sjukvardande behandlingar jamfort med samma period 2019. En del av minskning avser
telefonbesok som minskat med 52 procent vilket motsvarar drygt 16 700 besdk. En anledning till
denna minskning ar att en patientavgift inférdes frdn och med 2020 och att rutinerna fér vad som ska
bokas som ett telefonbesck har reviderats. Under samma period ses en 6kning av antalet
telefonkontakter.

Inom sjukhusvarden minskar likarbesok med 6,6 procent. Att sjukvardande behandlingar ses minska
med 10,4 procent inom sjukhusvarden &r inte enbart en effekt av pandemin utan dven begrénsad till
nagra fa enheter och beror pa dels mer korrekt registrering men beror ocksa pa att
efterregistreringar som gérs senare dn 2 manader efter besoksdatum inte kommer med i statistiken.
Telefonbesdk, som @r en del av alla besék, ses dock 6ka inom sjukhusvarden med 165 procent, vilket
motsvarar knappt 20 000 besok och da framst from april manad och frimst telefonbesok till likare.

Digitala vardbesék som under 2020 nu inférts pé bred front ses dka fran en blygsam niva till
ackumulerat augusti drygt 3 100 besok.

Medicinsk service redovisar en nedgdng pa 1,7 procent totalt dér bild och funktionsmedicin har en
minskning med 4,7 procent medan laboratoriemedicin har en 6kning med 00,9 procent ackumulerat
augusti jamfért med samma period 2019.

Inom tandvarden ligger antalet bes6k och antalet patienter 17,6 respektive 13,5 procent ligre
jdmfért med samma period 2019. Nedgéangen beror pa resursbrist men dven pandemin paverkar
siffrorna.

Trenden med forsening att kalla vuxna fortsatter och &r en féljd av regionens prioriteringsordning vid
resursbrist samt utokat vardatagande inom Barn- och ungdomstandvéarden.
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Primadrvird
: Forandring

O s _ 2020 2018/2019 2019/2020
Vardtillfallen 911 930 723 2,1% -22.3%
varddagar 5695 6 349 5 055 5.9% -20,4%
Medelvardtid 5.6 5.9 6,0 2.8% 2.4%
8elaggning 708%  79.1%  683% 117% -135%
Lakarbesok 160702 170909 134826 6,4% -21,1%
Siukvardande behandling 288 137 293 908 229 2434 2.0% -22.0%
Viktad Vardtjanst 16 905 17 696 13906 4,7% -21,4%

Sjukhusvard

Férandring

Virdproduktion adk augusti ; .

Seser L 2018 2019 2020 2018/2019 2019/2020
Vardtilifallen 30573 30756 28 689 0,6% -6,7% )
Varddagar 189 441 185549 166977 -2,1% -1C.0% -
Vardtjanst DRG 33376 33017 30 184 -1.1% -8.6%
vardtjanst-DRG/vardtilifalie 1,09 1,07 1,05 -1.7% -2.0%
Medelvardtid 5.4 5.2 5.1 -2,8% -2,9%
Belaggning 94,5% 94,2% B4,5% -0,3% -10,3% 7
Lakarbesck 215 348 214998 200 BL7 -0.2% -6,6%
Siukvardande tehandling 291663 280 600 251521 -3.8% -10.4%
Viktad Vardtjanst 60277 59 754 54 068 -0,9% -9,5%
Sjukhusvard
Ovrig produktion ack augusti
Multidisciplinara konferenser, sjukhusvard 12284 15103 16 604 22,9% 9,9%
Teledermatoskopi, Hudkliniken 3093 3967 4018 28,3% 1,3%
Medicinsk service (LAB,RTG) 2006063 2027008 1991885 1,0%
Telagermatasiopi och multidisciplingra korferanser inghr trom 2019 miztet viktag vhrayangt
Tandvird J
i — ?arindﬂng
Produktion ack augusti

5 2018 2020 2018/2019

Antal Besok 183819 180692 148845 -1,7% -17,6%
Antal Patienter 86 104 84420 73 001 -2,05% -13,5% J

* exklusive kakkirurgen
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Vard pa distans

Sjukhusvard

Forandring

Vird pa distans ack augusti . 2019 2020 2018/2019 2019/2020
Digitalt vardmaote 35 60 1469 71% 2348%
internetbesok 139 213 155 53% -27%
Telefonbesok 7 101 12069 32034 70% 165%
Telemedicinbesok 1326 1818 2 667 37% a7%
Vard pa distans 8 601 14160 36325 65% 157%
Primarvard

Forandring

Vard pa distans ack augusti 2018 2020 2018/2019 2019/2020
Digitalt vardmate 293 370 1659 26% 348%
Internetbesok i7 11 52 -35% 373%
Telefonbesok 29258 34957 16713 19% -52%
Telemedicinbesdk 172 351 311 1043 -11%
Vard pa distans 29740 35689 18735 20% -48%

5. Ekonomisk analys

Halso- och sjukvardsnamnden redovisar en negativ budgetavvikelse med 305 miljoner kronor efter
andra tertialet. Nettokostnadsforandringen uppgar till 5,7 procent. Intdkterna har minskat med 3,8
procent medan kostnaderna har &kat med 1,7 procent. For att uppna en ekonomi i balans kravs att
nettokostnaderna minskar med 4,8 procent. Infor aret fattades beslut om ett omfattande
omstdllningsarbete som ekonomiskt innebar att ndmnden ska hantera 528 miljoner kronor under tre
ar for att moéta minskade resurser och ett fér higt kostnadslige. Kortsiktigt har inte de planerade
atgarderna gett tillrdcklig effekt vilket dels beror pé att de har ett langsiktigt perspektiv dér det tar tid
att stdlla om dels pa situationen med covid-pandemin som férsvarat méjligheterna att kortsiktigt
hantera dessa atgéarder. De senaste mdnaderna har fokus legat pa att hantera ett eventuellt stort
infléde av svart sjuka patienter vilket paverkat kostnaderna fér material men dven pa att
verksamheten maste ha personal pa plats f6r att ta hand om dessa. | det laget ar det svart att
effektuera atgarder som bl a handlar om att reducera personalstyrkan. Dessutom uppstar andra
kostnader och bortfall av intdkter till féljd av pandemin. Genomgéende kan ocksa konstateras att en
markant produktionsminskning skett under forsta tertialet med anledning av pandemin. Det handlar
framst om avbokningar till besok inom saval sjukvarden som tandvarden for att undvika smitta. Nu
har dock Vasterbotten sahir langt varit forskonade fran alltfér manga sjukhusfall av covid men det
har varit svart att ta hojd for det i planeringen.
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Budgetavvikelse och nettokostnadsutveckling o

Utfall utfall Nettokstnds- Arsbudget

2020-08 2019-08 utveckling Budgetavvikelse 2020

mkr mkr % thr % tkr
Primarvard 72 72 -78 0
Tandvard 30 11 -30 0
Sjukhusvard 3284 3134 4,8% -219 7% 4 680
Administration och anslag 255 228 11,8% 22 8% 479
Summa 3641 3 445 5,7% -305 9% 5161

Analys av budgetavvikelse
Primarvard

Den samlade budgetavvikelsen inom primérvarden uppgar till 78 miljoner kronor. Intdkterna har
minskat till féljd av en minskad produktion pa knappt 20 procent jimfért med motsvarande period
foregaende ar. Gallande kostnader dr underskottet framst kopplad till personalkostnader och
lakemedel, de tva stora kostnadsposterna i primarvarden. Trots minskad produktion maste
bemanningen uppratthillas pa ldnets hilsocentraler och pa grund av svarigheter att bemanna med
egen personal, framst i inlandet och Skelleftedomradet, 6kar kostnaderna fér hyrpersonal. Under
forsta och andra tertialet dr det framst kostnader for hyrskéterskor i inlandet som dkat medan
trenden for hyrldkare varit avtagande

Vad giller likemedel ses en dkad kostnad de senaste manaderna som till del kan ses som ett resultat
av pandemin dar misstanke finns att patienter passar pa att ta ut mer dr normal dos for att inte
riskera att det tar slut.

Tandvard

Tandvarden redovisar en negativ avvikelse mot budget pa 30 miljoner kronor. Intdkterna avviker
negativt med 56 miljoner kronor medan kostnaderna redovisar ett 6verskott pa 26 miljoner kronor.

Under lang tid har tandvarden brottats med en brist pa tandlakare, vilket inneburit en prioritering av
barntandvarden och den akuta tandvarden pa bekostnad av intdktsfinansierad vuxentandvard.
Pandemisituationen har férvérrat situationen da manga avbokat sina besék med risk for smitta vilket
inneburit att ytterligare intdkter gatt forlorad. Jamfért med motsvarande period féregdende ar har
antalet besék minskat med knappt 19 procent. Avsaknaden av tandldkare ar ocksa den huvudsakliga
orsaken till det positiva 6verskottet pa kostnadssidan.

Sjukhusvard

Sjukhusvérden redovisar en negativ budgetavvikelse pa 219 miljoner kronor. Av dessa star
personalkostnader fér 63 procent. Huvuddelen av hélso-och sjukvardsférvaltningens
omstallningsplan ar kopplad till just sjukhusvarden. Férutsidttningen for att fa en ekonomii balans ar
att produktiviteten i sjukhusvarden maste 6ka. Det innebdr att antalet arbetade timmar behéver
minska utan att produktionen fér den skull sjunker annat @n som en effekt av nédvandig omstillning.
Antalet arbetade timmar har minskat men dock inte i tillricklig takt. Aven hér orsakar pandemin ett,
férhoppningsvis, tillfalligt stopp i styrningen da det &r svart att minska personalstyrkan dels da det ar
oklart hur manga som kommer att behdvas om situationen férvérras dels for att i princip all
ledningskraft atgar till att hantera planeringen fér vad som kan komma. Aven i sjukhusvarden kan en
okning av hyrpersonal kopplad till skéterskor ses. Det ar framst inom anestesi, operations- och
intensivvardsverksamheten den dkningen sker. Okningen sker dock i huvudsak inom ramen for det
vakansutrymme som uppstatt av egen personal. Ddaremot har kostnader avseende hyrldkare minskat
jamfért med motsvarande period férra aret. Matt utifran ett rullande 12 manaders perspektiv har
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kostnaden for hyrldkare i sjukhusvarden minskat med ndrmare 10 miljoner kronor jamfért med
foregaende ars motsvarande period.

Som en konsekvens av covidsituationen har dven intdkterna for sald vard minskat betydligt och
redovisar ett forhallandevis stort underskott mot budget. Fér sdld 6ppen- och slutenvard samt
laboratorie- och rontgentjdnster har de externa intdkterna minskat med 5 procent och redovisar ett
negativt underskott mot budget med 39 miljoner kronor.

Léakemedel i sjukhusvédrden redovisar ett underskott mot budget pa knappt 16 miljoner kronor och en
kostnadsékning pa knappt 7 procent. Kostnadsékning aterfinns inom gruppen receptférskrivna
lakemedel foretradelsevis inom canceromradet och hjartsjukvarden.

Hjdlpmedel och framst diabeteshjilpmedel redovisar en férhallandevis hég kostnadsutveckling under
de tva forsta tertialen fraimst beroende pa utbyte av produkter med en hogre kostnad men béttre
effekt.

Utomldnsvarden redovisar ett Gverskott mot budget pa knappt 2 miljoner kronor. Jamfért med
motsvarande period foregaende ar har kostnaderna minskat med 16 procent. Har ar det framst inom
Barn- och ungdomsmedicin och Hjartcentrum som skillnaden aterfinns. Har handlar det ofta om fa
men extremt dyra vardtillfillen som kan variera mycket mellan aren.

Extrakostnader med anledning av pandemin redovisas sarskilt. Fér hilso- och sjukvardsférvaltningens
del uppgar dessa till 68 miljoner kronor varav 8 miljoner hamnar inom ramen fér sjukhusvirden.
Halften av kostnader hér till personal och hilften till material. Aven ett intdktsbortfall férvantas
orsakas av pandemin av skdl som beskrivs ovan. Det dr dock inte mojligt att i den I6pande
bokféringen sarredovisa detta bortfall. En uppskattning gors i arsprognosen nedan.

Fran nationellt hall har stora insatser gjorts fér att kompensera kommuner och regioner for dess
extrakostnader orsakade av pandemin. Regionen har ansdkt om att fa ersattning for de
merkostnader som bedémts uppstatt samtidigt som sarskild sjukersdttningen redan betalats ut och
kompenserar for de kostnader som uppstatt med anledning av det. En utékad provtagning av
befolkningen, bade fér att konstatera forekomst av covid och fér att méta grad av antikroppar, har
initierats och dven har ersitts regionerna fran nationellt hall.

Administration och anslag

Administration och anslag redovisar ett Gverskott mot budget pa 22 miljoner kronor och en tkad
nettokostnad med knappt 12 procent. Administrationsdelen, d v s de verksamhetsmdssiga delarna
med personal, redovisar ett éverskott mot budget pd 1 miljon kronor. Overskottet i anslagsdelen &r
framst kopplad till medel som stéar till hélso- och sjukvardsnamndens forfogande men som inte har en
identifierad verksamhetskoppling sdsom ej nyttjade medel fér kbbearbetning, ersattning for
deltagande i utvecklingsarbetet med FVIS (Framtidens vardinformationsstéd) m m. Detta ar
aktiviteter som framst inte kunnat genomféras p g a radande Covid-situation.

Vidtagna atgarder for att klara verksamhet inom budget

Under histen 2019 fattades beslut om en tredrsplan fér omstéllning av regionens verksamhet for att
anpassa sig till de ekonomiska férutsattningarna. Det handlar bdde om att sanka kostnadsnivan och
att hantera de budgetreduktioner som kommer med anledning av minskade skatteintdkter. For
hélso- och sjukvardsndmndens del handlar det om 528 miljoner kronor pa tre ar varav 213 miljoner
kronor avser 2020. Alla basenheter i forvaltningen uppréattar egna omstallningsplaner fér att
astadkomma en ekonomisk balans i sin planering for det kommande aret. Dessa summerar till 213
miljoner kronor och aterrapporterar [6pande manatligen. Den pagaende covidpandemin har
forsvarat mojligheterna att leva upp till ambitionen i omstéliningsplanen. De personalreduceringar
som planerades har pausats for att sakerstalla tillrackligt med resurser i handelse av 6kat inflode av
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patienter. Okade kostnader fér bland annat skyddsmaterial tillsammans med 6kade uttag av
likemedel gor att maluppfyllelsen fér perioden uppgar till 48 procent.

Helarplan Ackplan Ackeffekt
Omstrukturering av varden 41,0 27,2 11,9
Implementera PKS 34,0 22,4 74
Anpassning till budgeterade bemanningsmal 58,0 8,4 24,2
Minska beroende av hyrpersonal 35,0 23,2 -5,5
Effektivisering av produktionskostnader 45,0 304 29,5
Summa 213,0 141,6 67,5

Framtidsbeddmning

Inom savil primirvird som sjukhusvard och tandvérd stdr regionen infér en utmaning utifran det
bekymmersamma ekonomiska laget. | saval det kortsiktiga som langsiktiga perspektivet finns inte
utrymme for ett kostnadslage pa denna niva. Det innebér att produktivitetsékningar maste till genom
att kostnaden sidnks med bibehallen produktion i sjukvarden och namnden maste komma tillrdtta
med den tandldkarbrist som rader inom tandvarden. Namndens férindrade ansvarsomrade from
2019 har medfdrt att en ny tjanstepersonorganisation pa higsta niva formerats och denna har
beddmt att det finns férutsdttningar for att komma till ritta med de ekonomiska utmaningarna.

Behovet av omstrukturering och férandring ar stort med hdnsyn till underskottets storlek men
omedelbara effekter &r svara att na pa kort sikt. Kostnadsldget var hdgt redan vid ingangen av 2020
och med den beslutade omstéllningsplanen med sina dryga 300 aktiviteter fanns en vilja att skapa ett
trendbrott i den negativa utveckling som genomsyrat verksamheten de senaste dren. Med en ny
ledningsorganisation i hilso- och sjukvardsférvaltningen och dven en omstuvad organisation dar
framfér allt en battre samverkan mellan primirvard och specialiserad vard skapar férutséttningar for
den nédvéndiga omstruktureringen av varden.

Organisationen med néarsjukvardsomraden ger battre forutsattningar att utveckla samarbetet mellan
primérvard och sjukhusvard och dérmed forbattra floden och samordning av varden.
Organisationsférandringen ar dven en viktig del i omstallningen till ndra vard, ddr varden flyttas fran
sjukhusen till ndra patienten och dir patienten ar en partner i sin vard. For att klara omstéllningen
kravs nya och forandrade arbetssatt och att varden utgar ifran patientens individuella behov,
preferenser och férutsittningar. Framgangsfaktorer fér att klara bade omstillningen till ndra vard
och en ekonomi i balans ar ett ledar- och medarbetarskap med engagemang och insikt om och
ansvarstagande for att folja fattade beslut i savél stort som smatt samt att i allt arbete analysera
savil kvalitet som ekonomisk effekt for att skapa storsta mdéjliga nytta.

Det arbete som startades under 2019 stétte dock pa hinder under férsta tertialet da Covid-pandemin
svepte in. Huvuddelen av Halso- och sjukvardsforvaltningens ledningskraft har under varen och
sommaren atgatt till att hantera den uppkomna situationen vilket minskat férutsattningarna fér att
arbeta med det nddvandiga omstéllningsarbetet. Det positiva ar dock att Covod-situationen tvingat
fram snabbare |6sningar pd exempelvis vardkontakter pa distans for att minimera smittspridning pa
distans.
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6. Bilagor

Bilaga 1. Delredovisning av uppdraget "Oversyn av hur barnkonventionen

implementeras inom utskottets uppdragsomrade"
Delrapport barnkonventionen per augusti 2020

Under 2020 har Hilso- och sjukvardsférvaltningen tillsatt en ny central samordnare/utredare for att
halla samman barnrattsfrdgorna i regionen. En arbetsgrupp har bildats for att ta vara pa erfarenheter,
identifiera behov och att arbeta fram ett férslag fér en stabil struktur kring barnrattsfragorna.

Arbetsgruppen har konstaterat att det saknas central budget for verksamheten vilket forhoppningsvis
kan lgsas infor 2021. Det finns utsedda samordnare inom psykiatrin i Skelleftea och Umea men saknas
for psykiatrin i SGdra Lappland och generellt fér bide somatiskt sjukhusvard och priméarvard. Ett forslag
for ny organisation kring barnombudet dr under framtagande. Barnombuden ska utbildas till
barnrdttsombud som ett led av barnkonventionen som lag vilket pabérjas under hosten 2020. Det ses
ocksa ett behov av att verksamhetschefer och avdelningschefer utbildas i barnrattsfragorna.

Inom habiliteringscentrum finns flera pagdende aktiviteter med barnrattsperspektiv. Bla finns en
foraldraskapsgrupp for foraldrar med kognitiva nedsattningar och ocksa féraldraskapsstod till fordldrar
med barn fodda med eller tidigt utvecklade funktionsnedsdttningar. Inom habiliteringscentrum tas
barns delaktighet med i planering och genomférande av habilitering eller rehabilitering. Har arbetar
man bland annat med “Shiers modell” som &r ett verktyg hur barns delaktighet bade kan matas och
utvecklas. Vidare foljs hur barnombudens uppdrag féljs i syfte att ge stod i tex metod och systematik.
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Bilaga 2 Delredovisning av uppdraget "Utreda férutsittningar for att
utveckla och stimulera till 6kat antal genomférda halsoundersokningar

(VHU)"
Delrapport VHU per augusti 2020

Inom ramen fér hélsoval ska Vasterbottens halsoundersékningar (VHU) erbjudas till alla lanets
medborgare det ar de fyller 40, 50 och 60 ar. Genomférandet ska ske pa samma sdtt pa lanets olika
hilsocentraler/sjukstugor, och tillhérande hilsosamtal ska genomféras av sjukskéterska.

Alla medborgare erbjuds inte VHU. Det finns en stor variation i genomférandegrad av VHU pa de olika
hilsocentralerna. Under forsta halvan av 2020 har vissa enheter inte alls genomfart VHU. Personal-
och resursbrist anges av ansvariga verksamhetschefer som den frimsta orsaken till denna skillnad
mellan hilsocentralerna/sjukstugorna.

Interventionskoordinator for VHU har kontinuerlig dialog om forbattringsmajligheter och méjligheter
att underlatta for genomférarna av VHU vid de olika hdlsocentralerna, och dess chefer. Denna dialog
sker via mail, telefon eller personliga moten. Utéver denna kontinuerliga dialog har riktade insatser
med kontakt med enheter som haft sarskilt 13gt genomférande av VHU genomfbrts.

Folkhilsoenheten har ett uppdrag att bistd med att modernisera och férbattra VHU och underlitta
dess genomférande. Under 2020 har arbetet med att digitalisera VHU-formuldret fortsatt.
Férhoppningen ar att det ska dka kvaliteten samt minska den administrativa bérdan vid genomférande
av VHU. Tyvéarr har digitaliseringsarbetet, som inleddes 2013 férsenats kraftigt av att arbetet flyttats
mellan olika individer pa e-hédlsa och IT-enheten vilket lett till att arbetet har behovts startat om flera
ganger. Forhoppningen ar att ett elektroniskt formular for VHU ska kunna implementeras under 2020,
men vid augustis utgang finns varken formular eller bedémningsunderlag tillgéngliga for
verksamheterna.

| mars 2020 informerade hélso- och sjukvardsledningen att Primdrvarden gavs majlighet att pausa
genomférandet av VHU for att frigora resurser till annan prioriterad verksamhet under den pagaende
Corona-pandemin . Vissa enheter fortsatte genomféra VHU, medan andra valde att helt pausa.

From 1 september 2020 ska arbetet starta upp pa alla enheter. Folkhilsoenheten har nu intensifierad
kontakt med enheterna for att stédja denna nystart.
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Bilaga 3. Tillganglighet inom specialiserad vard, delarsrapport 2 2020
Under andra halvaret 2019 och fram till och med mars 2020 utvecklades tillgéngligheten till vard inom
regionen gynnsamt till bade forstabesok och operation. Vardgarantildget forbattrades, alltfler
patienter kunde erbjudas vard inom tre manader. Nar pandemin bérjade paverka varden avbokades
manga besdk av bade patienter och varden. Andra operationer @n akuta och hogt medicinskt
prioriterade stélldes in d& narkos- och intensivvardsresurser samlades till Covid-19 vérd. Aven inflédet
av remisser fran primdrvard och specialistvardsremisser minskade under manaderna mars till maj.

Totalt antal patienter pa vantelista bade till besék och till atgérd (operationer och utprovning av
hérapparat) ar nagot fdrre den sista juli 2020 jamfért med samma manad 2019 och vardgarantildget
ar ligre, fler patienter far vanta langre dn 90 dagar pa vard.
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Figur 1 och 2. Totalt antal vdntandepatienter samt vardgarantildge den 31 juli 2018, 2019 och 2020

Effekter av Covid-19

Trots férsamring av tillgdngligheten som uppstatt pa grund av pandemin &r den i Vasterbotten, i
jamforelse med Ovriga regioner, mattlig. Figur 3 och 4 visar fordndring av Vardgarantildget mellan
februari och juli 2020. | Vasterbotten sjonk vardgarantildget for besok med 13 procentenheter, i riket
12 procentenheter och for atgarder sjonk vardgarantiliget med 22 procentenheter, i riket 28
procentenheter.
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Figur 3 och 4. Férindring av Vidrdgarantilage, mellan februari och juli 2020

Inflode remisser

Cirka 8 procent fdrre remisser inkom till specialistvarden arets forsta sju manader jamfért med samma
period 2019. Minskningen kan ses bade fér remisser fran primdrvarden och for secialistvardsremisser
fran andra regioner.
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Figur 5. Totalt antal inkomna remisser januari-augusti 2018, 2019, 2020

Vardgarantildge (vantande 0-90 dagar)
Fran juli 2019 fram till mars 2020 var vardgarantildget/tillgdngligheten inom specialistvarden, bade till
forstabesok och till operation, forbattrad i jdmférelse med samma perioder 2018 till 2019. Fran och

med mars 2020 férsdmrades ldget.

FORSTABESOK OPERATIONER/HORAPPARAT
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Figur 6. Vardgarantitdge, juli till jul



Trots férsamringarna under framfor allt mars och april lyckades flertalet mottagningar att aterhamta
en del av férsamringarna under maj och juni, fére sommarneddragningarna. Vardgarantildget 31 juli
var 68 procent, tre procentenheter ldgre an juli 2019.

Tillgdngligheten f6r operationer paverkades i storre grad dn for beséksverksamheten. | stort sett alla
opererande specialiteter har en samre tillganglighet i ar jamfért med samma tidpunkt 2019. Ett
undantag &r 6gonkirurgi som i ar har en betydligt béattre tillganglighet &n for ett ar sedan.
Férsamringen beror bade neddragningar i verksamheten pa grund av Covid-19 vard och beredskap for
det samt for, framfdr allt utprovning av hérapparat, till stor del av avbokningar av patienter i riskgrupp
samt 70+.

For detaljer och jamforelse for resultat 31 juli 2020, se tabell 1 och 2.

| Tabell 1 Vardgarantilige | Tabell2 Vardgarantildge
FORSTABESOK % | |AteA o %
| Differens i Differens

MOTTAGNING/SPECIALITET |~ 202007 201907  SPECIALITET .. 202007 201907
_ Arbets- och beteendemedicin | 100 3] | rgi st 093 | -2
| Geriatriskt centrum 100 o Ogonkirurgi A +12
Infektion | 100 0 Horapparat, utprovning SR N R |
- Cancercentrum o 99 0 | Gynekologi N -27.
_Barn- ungdomsmedicin - 8 R T _Neurcki | 38
 Hand- och plastikkirurgi | 93] 0 11
 Gynekologi L 89 1] 18
 Kardiologi | 87 2 -29
|HudochSTD 86 5] 8
Internmedicin inkl. subspec K 24
Reumatologi ER 1 9.
Psykiatri 78 3 -1
- Kirurgi, allman/karl 75 9 11
Ogonsjukvard 68 3
_ MEDELRegionVb ==~~~ 68 = -3

Neurocentrum inkl. smartmott 66 | -8

Oron-, néis- och halssjukvar TR 1 T 2.

Barn- och ungdomspsykiatri s8 -14 |

Ortopedi A AT 0

Urologi o o 46 15

Lung- ochallergisjukvard | 26 -27.

Vantande patienter ldngre an 90 dagar

Den 31 juli 2020 fanns 138 fler patienter som vdntat langre dn 90 dagar till férstabesdk jamfort med
2019. Antalet patienter wvarierar mycket mellan mottagningarna. Framfér allt vid
ortopedmottagningarna ar antalet patienter som viantar langre dn 90 dagar betydligt fler dn i fjol.
Motsatt férhdllande kan ses vid kirurgi- och urologmottagningarna. Har &r antalet patienter som vintat
langre dn vardgarantigransen farre i ar jamfoért med 2019.

Till atgard var antalet vdntande langre @n 90 dagar ndstan 400 fler jamfért med 2019 och det géller vid
flertalet specialiteter med undantag av 6gonkirurgi och éron-, nds- och halskirurgi dar antalet vdantande
ar farre jamfort med juli 2019.

For detaljer och jamfdrelse for resultat 31 juli 2020, se tabell 3 - 5.
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| Tabel 3
| FORSTABESOK Antal vintande patienter ldngre &n 90 dagar
o Differens
_ MOTTAGNING/SPECIALTET = 202007  Kvinnor Man | 201907
| Arbets- och beteendemedicin ] 0 0 0 24
 Geriatriskt centrum 0 0. 0 0
| Infektion Yl 0! 0| 0 0
Cancercentrum i o] El 0
| Hand- och plastikkirurgi 17 1 6 6
Barn- och ungdomsmedicin 21 10 11 -2
Kardiologi 27 | 1 16 -7
Reumatologi 27 5 12 0
Internmedicininkl. subspec | 56 26 30 -82
. Gynekologi 65 64 1 -16
. Hud och STD 83 49 34 -8%
 Psykiatri 3 P 182 w8 R 27
. Neurocentrum inkl. smért/rehab 162 9 7 &3
. Lung- och allergisjukvard _ 226 103 123 71
Barn-ochungdomspsykiatri 230 | 96 134 145
. Kirurgi, allman/karl T B e B e -6
' Urologi T 246 55 191 -142
Ogonsjukvé.d 369 199 170 -129
| Oron-, nds- och halssjukvérd _ 386 192 | 194 40
- Ortopedi o ] - _ 655 343 312 438
Region Vésterbotten 29332933 1502 14311431 138138
Tabell 4 ; 5 R, Tobell 5
. Andel av vintande ldngre
OPERATIONER/HORAPPARAT Antal viintande ldngre &n 90 dagar £ g dn 90 dagar
Differens |
Specialitet - 202007 Kvinnor | Mén 201807 202007 201807
Thoraxkirurgi e 7| 1 6 3 0 0
Neurokirurgi 43 30 | 13 30 1 1
Gynekologi _ ; ey 113 | 0 71 | 4 2
Hérapparat, utprovning _ 154 74 80 22 5 5
Ogonkirurgi 220 | 122 | 98 -306 7 19
Plastikkirurgi _ 261 206 55 164 8 3
Ryggkirurgi 293 | 140 | 153 77 9 8
Oron-, nas- och halskirurgi 326 136 190 16 10 16
'Handkirurgi : 338 | 174 164 85 11 5
Kirurgi inkl. kérl 466 262 204 115 15 13
Ortopedi 474 | 255 | 219 | 117 15 132
Urclogi 518 59 459 7 16 17
_ Region Vasterbotten = 3213 | 1572 1641 395

Tillganglighet till cancersjukvard — Standardiserade vardférlopp

Trots omférdelningen av operations- och anestesiresurser under varen har cancerkirurgi och annan
cancerbehandling kunnat bedrivas i nidra nog normal omfattning. Inom de 31 standardiserade
vardférloppen utreddes till och med nagot fler patienter férsta halvaret 2020 jamfért med 2019 och
andelen patienter som startade behandling inom utsatta maximala maltider var nagot fler i ar dn 2019.
Riket i dvrigt visar att antalet utredda patienter enligt SVF ar farre i ar jamfort med 2019.

En uppfdljning av canceroperationer som genomfdrts oavsett om patienten utredds inom SVF eller
inte visar dven den att nagot fler canceroperationer genomfdérdes under januari till juni 2020 och med
nagot kortare vantetider i ar.
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Bilaga 4. Redovisning av arbete med intern kontroll
Hilso- och sjukvardsndmndens internkontrollarbete fér perioden

Den 19/2 2020 faststallde HSN internkontrollplan fér 2020. Uppféljning av denna sker vid
delarsuppféljningar per augusti samt i samband med arsrapport per december 2020. Denna bilaga
utgdr den forsta aterrapporteringen till HSN utifrén den faststillda internkontrollplanen.

Omfattning av utférda kontroller samt uppféljningar i nimnden/styrelsen.

Vid deldrsrapport per augusti foljs fyra kontrollaktiviteter upp. Se redovisning nedan.

Risk att verksamheten inte klarar sina ekonomiska férutsittningar

(riskvdrde 12; sannolikhet 3 x konsekvens 4)

Kontrollaktivitet

Att atgarder foljs upp vid resultatdialoger per juli och att enheter med
underskott kompletterar sin atgardsplan

Genomforande

Fullsténdig kontroll har genomférts i samband med det ekonomiska
utfallet per juli. Vardering avgdors utifran respektive verksamhets ramar.
Nettoram fér primarvard, tandvard och administration/anslag samt
kostnadsram fér sjukhusvarden.

Resultat av genomférd
uppféljning

| primarvarden ar det en basenhet av 16 som redovisar en balans i sin
ekonomi. | tandvarden ar det ingen basenhet. | sjukhusvarden ar det
nio basenheter, vilket motsvarar 20 procent. Av basenheterna inom
administration och anslag redovisar sex basenheter en balans i sina
ekonomiska forutsattningar vilket motsvarar 38 procent.

Bedoémning utifran
uppféljning

For ar 2020 dr de ekonomiska forutsattningarna synnerligen
svarbeddmda framst m h t Covid. Verksamheterna har en vdsentligt
lagre produktion p g a pandemin samtidigt som det inte funnits
forutsattningar for att minska kostnaderna i motsvarande proportion.
Kostnaderna har i manga fall 6kat for att méta en forvantat
tillstrémning av covidfall. Den minskade produktionen har heller inte
kunnat forutses i tillracklig utstrackning for att minska kostnader.

Den allmdnna bedémningen ar att verksamheten inte kommer att klara
malet med en ekonomi i balans for aret.

Vidtagna
atgarder/behov av
ytterligare atgarder

Arbetet med den beslutade omstéllningsplanen, som totalt for
namnden motsvarar 213 miljoner kronor uppdelat pa 93 miljoner i
budgetreducerande atgdrder och 120 miljoner underskottshantering,
pagar och ska intensifieras nar en mer stabil situation avseende
covidlaget infinner sig.

Risk att arbetsmiljén férsdmras

(riskvdrde 6; sannolikhet 2 x konsekvens 3)

Kontrollaktivitet

Kontroll att fordelning av arbetsuppgifter sker enligt rutin

Genomférande

Enkét till 22 chefer, med fragor om hur de sikerstillt att den
understéllda chef som de férdelar arbetsmiljGuppgifter till har
befogenheter, resurser och kunskap fér att kunna utfora uppgifterna.
Kontroll av personakter avseende undertecknat dokument om
fordelning av arbetsmiljouppgifter och darefter, om dokument saknas,
uppféljande mejl med fragor om skriftlig fordelning.
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Kontroll av genomférd webbaserad utbildning i arbetsmiljé -
obligatorisk enligt riktlinje om férdelning av arbetsmiljéuppgifter

Resultat av genomférd
uppfdljning

Brist pa avstimning/kontroll. Férdelande chef forutsatter (6 fall) att
de befogenheter som krivs per automatik féljer med uppdraget/
anstéllningsavtalet/titeln. Fordelande chef (3 fall) utgar fran att
delegationsordningen hanterar fordelandet av befogenheter som féljer
arbetsmiljéuppgifterna. Férdelande chef forutsatter (1 fall) att resurser
finns utifran att personen haft uppdraget tidigare.

- Utbildning saknas, eller forefaller saknas i 45 % av fallen — sarskilt
tydligt ar bristen pa sdkerstélld kunskap pa hogre chefsniva. Vad giller
omradeschefer och direktorer finns ingen dokumenterad utbildning alls
—ingen av dessa har genomgatt den web-baserade utbildning som

riktlinjen for férdelning féreskriver.

- Underskriven fordelning av arbetsmiljouppgifter saknas i personakt.

| 20 av 22 kontrollerade personakter fanns inte det underskrivna
dokumentet arkiverat enligt gdllande riktlinje. Uppfdljande
fragestillning visade att fordelning av arbetsmiljduppgifter saknades
helt i 4 fall — 6vriga fanns underskrivna men var inte arkiverade.

Bedoémning utifran

Kontrollen belyser brister och fér de verksamheter som omfattas kan

uppféljning det vara en signal om att prioritera fragorna. Sarskilt allvarligt bedéms
bristande kunskap vilket &r angeldget att vidta dtgirder kring me syfte
att chefer ska erhalla kunskap om de riktlinjer som finns och ska féljas.

Vidtagna Arbetsmiljdenheten har inom sitt uppdrag att se over delar av

atgarder/behov av
ytterligare atgarder

processen vad giller att fortydliga riktlinjen om férdelning — arbetet &r
pabdrjat.

- Kontrollera och sédkerstélla att delegationsordningen och
arbetsmiljofordelningen inte innehaller motstridigheter. (HR ansvarar,
Ekonomi bistar vid behov)

- Kontrollera hur chefsavtalet inkluderar arbetsmiljéuppgifter och om
majligt koppla ihop processerna (HR ansvarar).

- Fortydliga att utbildningen i arbetsmiljé dr obligatorisk for samtliga
chefer till vilka arbetsmiljéuppgifter férdelats. Viktigt att de som har det
overgripande ansvaret (ndmnd och fullméaktige) foljer upp att riktlinjen
efterféljs. Forslag till dtgérd att bade ansvariga (folkvalda politiker) och
hogsta tjanstepersonsledning genomgar den grundldggande
arbetsmiljéutbildning som finns och att detta féljs upp av
regionfullméaktige vilka ar de som har det yttersta arbetsgivaransvaret
for arbetsmiljén och férdelar uppgifter

vidare till ndmnder och styrelser. (Regionfullmaktige ansvarar)
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Risk att beslut tas pa bristande underlag

(riskvdrde 6: sannolikhet 2 x konsekvens 3)

Kontrollaktivitet

Kontroll att tjansteskrivelse anvinds vid beredande av drenden infér
niamndbeslut

Genomférande

Stickprov av 20 ndmndbeslut fattade under jan-maj 2020

Resultat av genomférd
uppféljning

Vid kontrollen identifierades tre drenden som saknade tjansteskrivelse.
Motion, upphandlingsdrende samt redovisning av ett uppdrag som
ldmnats

Bedomning utifran
uppfdéljning

Av de undersdkta besluten &r tva drenden av den karaktdren att
ekonomiska och verksamhetsmassiga aspekter inte varit aktuella i de
arenden som kontrollerats, vilket annars ar viktiga synvinklar for ett
vdlgrundat beslut. Det kan dock finnas annan information som ar viktig i
ett drende som inte framkommit da tjinsteskrivelsemallen inte
anvants.

Ett drende, en motion, hade med férdel kunnat innehalla en
tjansteskrivelse.

Mot bakgrund av ovanstaende gors bedémningen att bristerna inte
bedéms vara alltfor allvarliga.

Vidtagna
atgirder/behov av
ytterligare atgarder

Kanslienheten arbetar kontinuerligt med att utveckla
arendeberedningen och de interna rutinerna och da framst med att
sprida tjansteskrivelsemallen till handliggare. Anvindningen av
tjansteskrivelsemallen har ékat, och trots att bristerna inte anses vara
av allvarlig karaktar, behéver kanslienheten fortsétta jobba for att
tjansteskrivelsemallen ska anvandas.

Risk att journalanteckningar och remisser férdréjs

(riskvarde 6; sannolikhethet 2 x konsekvens 3)

Kontrollaktivitet

Kontroll av osignerade journalanteckningar

Genomfoérande

Fullsténdig kontroll gjord genom undersékning av osignerade dokument
i NCS-Cross.

Resultat av genomférd
uppfdljning

Det finns osignerade poster bade vad géller allmédnna remisser och
journalanteckningar som dr dldre &n 2 veckor. Av alla anteckningar
gjorda under perioden 2020-01-02—2020-07-31 var 1,8 % osignerade
baserat pa uttag 200903 av Johan Sundelin. Det finns dven osignerade
anteckningar fran foregdende ar; tex 26831 &r 2019 av totalt 5,475
miljoner huvudanteckningar (0,5 %).

Bedomning utifran

Detta &r ett aterkommande problem; inte bara under 2020 utan dven

atgarder/behov av
ytterligare atgarder

uppféljning tidigare ar. | dagslaget har vi inte méjlighet att se pa trender; alltsa om
vi forbéttras, férsdmras eller ligger pad samma niva.
Vidtagna Ett behov finns att respektive omradeschef och verksamhetschef ska

kunna félja osignerade anteckningar och remisser inom sina respektive
ansvarsomraden. Ett majligt alternativ skulle kunna vara att tillskapa en
behdrighetsgrupp i Diver som innehaller samtliga verksamhetschefer.
Detta medfar att alla chefer far se osignerade poster for alla anstillda
pa alla kliniker. Ett annat alternativ skulle kunna vara att dessa data
publiceras publikt men internt inom Region Vasterbotten med allmédn
behdrighet i Diver vilket innebar att alla far atkomst till dessa data.




Bilaga 5. Budgetbilaga

Halso- och sjukvardsnamnd

Sjukhusvard
- fardelning nya |skemedel 23,30
- fardelning spjutspets FolJ 13.45
- fordelning FVIS 293
- fardelning licensavtal innovationskliniker Medicin 050
- neputredningar BUP 250
- kompensation sjuklonekostnader 25,37
- |akarsekreterare centralkassan -0,16
- beredskapsplanerare Akuten 0,28
- fordelning statsbidrag sjukskrivningsprocessen 8.64
- fordelning statsbidrag psykisk ohalsa 0,64
- fordelnihg statsbidrag komiljarden 4,23
- fardelning provtagning Corona 28,06
- teknisk justering bla index o soc avgifter 4 55

Tandvard
- fordelning Fold spec 0,05
- fordelning spjutspets FolJ 1.10
- teknisk justering bla index o soc avgifter 0,04

HSN Centralt

- flytt av medicinska biblioteket 0,10
- fordelning spjutspets FolJ -14,70
- fordelning nya lakemedel -23.30
- fardelning FVIS -293
- 50 neputredningar BUP -250
- fordelning statsbidrag komiljarden 50,27
- fardelning licensavtal innovationskliniker Medicin -0,50
- koordinatorer samisk halsa Glesbygdsmedicin 063
- kompensation sjuklonekosthader 0,20
- fordelning provtagning Corona 18.41
- fardelning okat statsbidrag, till psykiatrin & koer 7.65
- teknisk justering bla index o soc avaifter -0.84

Summa Halso- och sjukvardsnamnden 148,16
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