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Visterbottningarna fortjanar en sjukvéard som fungerar och nu kriavs fordndring. Du som bor i
Visterbotten har ritt till en sjukvard som fungerar, men verkligheten ser tyvirr annorlunda ut.
Du méts av kder som dr bland landets ldngsta. Kanske har du sjdlv, eller ndgon i din nérhet,
svarighet att f4 kontakt med vérden, fatt vinta i manader eller ar pd en operation eller
behandling. Kanske oroar du dig for att forlossningsvarden inte ska vara 6ppen den dag du
behover den eller att ndgon du kidnner som arbetar i varden inte langre orkar med en arbetsmiljo
som blivit ohéllbar. S& hir kan vi inte ha det. Varden ska finnas néra dig och nér du behdver den.
Aret runt och dygnet runt.

Region Visterbotten befinner sig i1 kris men utvecklingen gar att vinda. Moderaterna,
Centerpartiet, Kristdemokraterna och Liberalerna star enade i Allians for Visterbotten och har en
tydlig plan for framtiden. Vi lovar tre saker: vérd i tid, personal som orkar och en ekonomi i
balans.

I dag vintar rekordménga visterbottningar pa vard. Mindre &r en tredjedel far en operation eller
behandling inom vardgarantins 90 dagar, medan det for 10—15 &r sedan var tvé tredjedelar.
Visterbotten har de lingsta kderna och samtidigt den storsta minskningen av vardplatser i landet.
Det &r inte vardigt. Vi vill anvénda resurserna bittre sa att sjukskoterskor arbetar mer med
patienter och mindre med krangliga datasystem och administrativa arbetsuppgifter vilket innebér
att det gdr att 6ppna upp fler vardplatser. Det behdvs inforas en fast ldkarkontakt for alla och
gora varden enklare att nd bide digitalt och fysiskt. Fér den som ska foda barn vill vi garantera
en trygg, nira och bemannad forlossningsvérd pa tre sjukhus oavsett var i ldnet man bor. Inom
barn- och ungdomspsykiatrin méste kderna bort. Vi vill 6ppna for fler aktorer, stdrka samverkan
med kommunerna och skapa en vérdkedja som fungerar. Ingen ung méinniska ska ldmnas ensam
1 en hopplds vardko for att fi hjélp.

Att ge vard i tid handlar ocksé om att anvinda resurserna rétt. Genom en kravstalld omstéllning
till Ndra vard vill vi flytta insatser fran dyr slutenvérd till primérvérd, polikliniska behandlingar
och stod till egenvard. Onddiga operationer, utredningar och lidkemedelsbehandlingar méaste
minska. Genom kloka kliniska val och standardiserade vardfloden frigdr vi resurser och kan ge
fler patienter vard tidigare. Nar primarvarden starks och blir den verkliga forsta linjen kan fler fa
hjélp snabbt och nira. Vi behover forstarkt samverkan mellan primérvérd, specialistvard och
kommunal omsorg. Detta dr avgorande for att vardkedjan ska hélla ihop och undvika
dubbelarbete sé att patienter inte” bollas” runt 1 virden med konsekvensen av ménskligt lidande
och stora kostnader.

Norrlands universitetssjukhus dr en av lénets viktigaste tillgdngar. Sjukhuset har under lang tid
haft en stark stidllning bade nationellt och internationellt, men i dag ar dess status hotad. Pa lang
sikt finns det betydande utmaningar att uppréatthélla statusen som ett fullvardigt
universitetssjukhus med viarldsledande forskning. For att méta framtidens krav pa
hogspecialiserad vard och hogkvalitativ forskning behdvs omfattande reformer. Arbetsmiljon
maste forbattras, vdrdplatser bemannas och strategiska investeringar genomforas. Ett
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universitetssjukhus kréver kontinuerlig utveckling. Utan satsningar riskerar vi att forlora bade
kompetens och status som universitetssjukhus.

Utan personal ingen vard. Men i dag &r det just personalen som betalar priset for ar av
misskotsel. Alltfor ménga ldmnar varden eller viljer hyranstillningar for att orka. Viasterbotten
madste bli Sveriges mest attraktiva arbetsgivare inom véarden. Vi vill minska byrakratin och ge
vérdpersonalen mer tid med patienterna. Arbetsmiljon ska forbéttras, sdrskilt pa dygnet runt
vardavdelningar med hog belastning. Nya karridrvagar méste 6ppnas med kliniska
specialistroller, mentorskap och forskning, sa att fler kan utvecklas i sitt yrke. Alla nya
administrativa tjanster som tillsdtts med vardutbildad personal bor innehélla en del klinisk
tjdnstgoring, sé att kompetensen finns kvar nira patienterna.

Ledarskapet flyttas nairmare vardverkligheten. Vi vill infora tre sjdlvstdndiga sjukhuschefer, en
for varje akutsjukhus, med eget ansvar for vard, personal, rekrytering, ekonomi och utveckling.
Pé sé sitt skapas beslutsvagar som dr kortare och béttre anpassade till verksamhetens behov. Vi
vill ocksd minska beroendet av hyrpersonal. Genom ett konsekvent hyrstopp, som flera andra
regioner framgéngsrikt infort, kan vi skapa en stabilare bemanning och bittre kontinuitet for
patienterna.

Regionens ekonomi &r kord 1 botten. En skattehdjning 16ser inte regionens kris. Viasterbotten har
redan en av landets hogsta skatter men ocksa ldngst vardkoer, storst vardplatsbrist och en av de
svagaste ekonomierna. Ett svagt ledarskap och bristande ansvarstagande har gjort att resurser
forsvunnit i en vixande central administration och 6verbyggnad, vilket innebédr mindre pengar
till varden. Med ritt prioriteringar och effektiviseringar motsvarande omkring tre procent kan
ekonomin atgérdas utan att hoja skatten. En skattehdjning skulle 1 stéllet sla hart mot dem med
smé marginaler och gora att 13 av landets 20 kommuner med hogst skatt skulle ligga i
Visterbotten. Det hammar tillvixt, forsvarar rekrytering och minskar lanets konkurrenskraft.
Vigen framat handlar inte om hogre skatter, utan om ordning och reda i ekonomin och ansvar for
vérdens kédrna.

Vi foreslar en minskning av den centrala 6verbyggnaden och chefsskiktet med 200 miljoner
kronor, motsvarande ungefar 200 tjanster. Inga fler lan ska tas for att betala ut I6ner. Varje
skattekrona ska gora skillnad for patienterna och lénets samlade utveckling. Vi vill genomf6ra en
extern genomlysning av hela organisationen for att hitta effektiviseringar och skapa langsiktigt
héllbara strukturer. Samtidigt foreslar vi forsdljning av eftersatta fastigheter, som folkhdgskolans
lokaler i Vindeln och Storuman och verksamheten vill vi dverlata till ndgon annan utforare.
Regionhuset i Umed har stora renoveringsbehov och den tomt som huset star pd ar attraktivt for
en forsdljning. Dérfor vill vi riva regionhuset och forsélja tomten. Alla administrativa
arbetsplatser gar att flytta till NUS eller andra lokaler 1 6vriga lénet.

For att klara framtiden maste investeringar prioriteras rétt. Vi vill avsétta sarskilda resurser till
NUS for att sékra dess status som universitetssjukhus, samtidigt som planerade investeringar 1
Skelleftea sjukhus maste genomforas for att mdta norra lanets behov. Inom tandvarden vill vi
jobba for att barnuppdraget delas mellan Folktandvéarden och privata aktorer, sa att
Folktandvarden kan frigdra resurser for vuxna patienter och darmed skapa intdkter och variation
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for tandldkarna och tandskoterskorna och vilket ocksé ér en forutsittning for att kunna rekrytera
och behélla personal.

Regionen har ett statligt ansvar for att bedriva regional utveckling. Vart fokus ar att skapa tillvaxt
och en attraktion att vilja bo och verka hér i lanet. Vi vill omfordela resurser fran
forvaltningskostnader och externa relationer till 6kad medfinansiering av statliga satsningar pa
infrastruktur och turism. Vi vérnar lanets kulturinstitutioner genom att rikna upp deras
verksamheter med index och dédrmed ge stabila forutsittningar.

Vi maste ocksé ta hojd for ett forsdmrat sdkerhetsldge. Sveriges medlemskap 1 NATO innebér
krav om 6kad redundans och lagerhallning inom sjukvarden. Den fysiska infrastrukturen maste
stirkas 1 Ost—véstlig riktning for att forbéttra kopplingarna till Norge och Finland, bade vad géller
vdg och jarnvdg men ocksa digital infrastruktur. Detta &r inte bara en sdkerhetsfrdga utan ocksa
en forutsittning for utveckling i norra Sverige.

I allt detta omstéllningsarbete &r barnperspektivet centralt. Barnkonventionen ér lag i Sverige och
maste genomsyra allt fran virdmoten till planering av verksamheter. Nar barnperspektivet
végleder besluten kan vi inte skjuta 6ver kostnader pa kommande generationer. Darfor tillfor vi
resurser for investeringar sa att varje generation bér sina egna kostnader i enlighet med
kommunallagen. Att virna barn och ungas hélsa och trygghet dr ocksa en forutséttning for ett
langsiktigt héllbart samhélle.

Region Visterbotten star infor stora provningar men ocksa stora mojligheter. Med vért
budgetforslag och véra prioriteringar sitter vi fokus pa det viktigaste. Vi lovar tre saker till dig
som bor i Visterbotten: vard i tid, personal som orkar och en ekonomi i balans. Vi dr dvertygade
om att det gér att bryta den negativa spiral som lénet har hamnat i. Med tydliga prioriteringar, en
kraftfull satsning pd priméarvarden och ett ledarskap som tar ansvar kan vi vinda utvecklingen.
Varden ska vara trygg, nira och héllbar for din skull, for din familjs skull och for Vasterbottens
framtid.

Allians for Visterbotten
Nicklas Sandstrom (M)
Regionrad i opposition

Ewa-May Karlsson (C)
Gruppledare

Hans-Inge Smetana (KD)
Gruppledare

Maria Lundqvist Bromster (L)
Gruppledare
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2. VISION OCH MAL

Viisterbotten — for ett gott och hdllbart liv. Med visionen skapas en bra mélbild for Region
Visterbottens langsiktiga arbete bade for hilso- och sjukvard och regional utveckling. Regionen
har idag for minga mal och indikatorer som skapar en svérighet att styra och leda verksamheten.
Dessutom maste malen vara realistiska och métbara. Det kravs nagra fa relevanta indikatorer
som mater utfall och inte dr beskrivande eller for den delen &r sadant som regionen inte kan
paverka.

Strategiska mal

Tre sjalvstandiga och robusta akutsjukhus inklusive ett universitetssjukhus
med stark miljo for forskning, utbildning och innovation.

En nara vard med okad tillganglighet till sjukvard, tandvard och
forlossningsvard

Attraktivt och innovativt 1an med fokus pa tillvaxt och samverkan

Region Vasterbotten ska bli en mer attraktiv arbetsgivare

3. TRE SJALVSTANDIGA OCH ROBUSTA AKUTSJUKHUS
INKLUSIVE ETT UNIVERSITETSSJUKHUS MED STARK MILJO
FOR FORSKNING, UTBILDNING OCH INNOVATION

Trots att Region Visterbotten pa papperet ar en platt organisation upplevs den i praktiken som
toppstyrd, trog att fordndra och dir det emellanat ar svart att ge uttryck for missndje. Ett sétt att
komma &t denna otydlighet &r ett tydligare ledarskap pa de respektive sjukhusen genom
inforande av en sjukhuschef pa respektive sjukhus. Sjukhuschefen far ett langtgdende mandat
och befogenhet att inom given budgetram 16sa respektive sjukhus varduppdrag. For den enskilda
kliniken &r ambitionen att avdelningschefen i allméinhet far ett storre uppdrag men i synnerhet
verksamhetschefen far ett viasentligt storre mandat och befogenhet att vara bade chef och ledare.
Det innebér ocksa att de mandat och befogenheter som idag finns pé regionens hus i Umea till
stor del flyttar ut till respektive sjukhus. Ansvar for vardproduktion och ekonomiskt
resultatansvar flyttas till respektive sjukhus.

HR- och ekonomistabsfunktioner blir siledes en del av sjukhuschefernas staber for att kunna 16sa
sina uppdrag. De ménga och otydliga chefsleden blir firre och medarbetare och chefer vet vem
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som bestimmer. De tre sjukhuscheferna far dirmed 1 uppdrag att 16sa en ndra vérd utifran de
givna forutséttningarna som finns i Lycksele, Skelleftea respektive Umea 1 samverkan med
kommunerna. Sjukhuschefen for NUS far ett sérskilt uppdrag att vérna och utveckla NUS som
universitetssjukhus och regionsjukhusvéarden. Darmed fordndras Hélso- och sjukvardsdirektorens
uppdrag i grunden som blir att vérna helheten och en gemensam férdriktning. Regionen har idag
ett fungerande samarbete mellan sjukhusen dér olika vardatgird flyttas till ett enskilt sjukhus for
att kunna kraftsamla. Det behdver givetvis beaktas och utvecklas i linje med en forandrad
organisation.

Ambitionen att Norrlands universitetssjukhus ska vara en stark milj6 for forskning, utbildning
och innovation &r nira anknutet till att den regionala utvecklingsstrategin stéttar samma
inriktning for ldnet Véasterbotten.

En given utgangspunkt &r att det inte finns en perfekt organisation och en
organisationsforandring i sig 10ser inte alla problem. Déremot givet det l4ge som regionen star
infor krévs det en organisationsforandring for att bryta den stora centraliseringsvag som skett
under de senaste artiondena. Mandat och befogenhet maste tillbaka till vrdgolvet och den
enskilda kliniken eller hidlsocentralen. Det 16ser i sig inte behovet av ytterligare prioriteringar,
exempelvis minska pa centraladministration och dverbyggnad.

Forslag for att forbéttra styrning och ledning samt stirka ledarskapet

1. Tillsédtta tre sjukhuschefer for sjilvstindiga sjukhus med ett tydligt samverkansuppdrag.

2. Skapa en sammanhéllen priméirvardsledning med representation i hogsta
ledningsgruppen.

3. Etablera ett organiserat arbete for att minska den administrativa bordan for vardens
medarbetare.

4. Fortsatt utveckla budget- och investeringsprocessen for tydligare och mer genomarbetade
beslutsunderlag. Inte minst for de behov som saknar finansiering kommande ar.

5. Utveckla ett tydligt uppfoljnings- och redovisningssystem till den politiska ledningen for
att battre kunna f6lja och analysera bade verksamhetsutveckling och ekonomi.

6. Uppdra till Hélso- och sjukvérdsndmnden i samarbete med Regionstyrelsen fér i uppdrag
att se over mojligheten att utdka antalet digitala vardbesok som har medicinsk relevans
for savil egen regi som for de privata. Detta for att avlasta priméarvarden och
akutmottagningarna.

7. Uppdra till alla ndmnder fér i uppdrag att aktivt arbeta med att motverka tystnadskulturen
inom regionen.

8. Uppdra till alla ndmnder fér i uppdrag att se over rutinerna for &rendeberedning sé att de
hélls skilda frén politisk pdverkan.

En fungerande styrning och ledning av verksamheten med en ekonomi i balans
Organisations- och ledarkultur behdver utvecklas sé att den bygger pé att alla tar ansvar for
overenskomna mal, gor nodvindiga prioriteringar och arbetar med stdndiga forbattringar. Alla
ska folja Overenskomna bemanningsmal som motsvarar budget. Uppfoljning ska ske
kontinuerligt och vid avvikelse ska ytterligare atgirder tas fram. Verksamheter som overskrider
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budget aterrapporterar detta till ansvarig driftsndmnd for politiska atgirder for att
omstdllningsarbetet ska genomforas. Hilso- och sjukvardsnimndens mandat maste starkas och
den maste 1 hogre utstrackning ta sitt ansvar att paverka vardverksamheterna, samt stirka sin
budgetuppfoljning.

Att finansieringsprincipen géller for samtliga nivaer i organisationen maste inskdrpas, vilket
innebadr att beslut om nya satsningar maste foljas av beslut om finansiering. Vid storre
investeringar maste det dven till politiska beslut. Omprioritering av verksamhet maste ske for att
minska antalet nya utvecklingsinitiativ. Vissa padgaende initiativ bor pausas eller avslutas. Den
medicinska utvecklingen av bdde nya ldkemedel, medicinska metoder och hjdlpmedel gor det
mdjligt att behandla allt fler och allt dldre patienter. Det &r en mycket positiv utveckling som
dock medfor 6kade kostnader. I takt med inférande av nya behandlingsprinciper bér man ocksa
eftertinksamt tillampa principen om “’kloka kliniska val” och monstra ut onddiga
sjukvardsatgirder, sé kallad lagvardevard. Pa detta satt gynnas sivil patienterna som ekonomin.
Det ar speciellt utmanande for en liten region som Visterbotten att axla uppdraget med
hogspecialiserad véard for den norra sjukvérdsregionen, samtidigt som universitetssjukvarden
behover investera i avancerad medicinteknisk utrustning. Det foranleder att regionen behdver
vara tydliga kring hur vardutbudet ska prioriteras. Alla verksamheter ska arligen beredas
mojlighet att infor nimnden redogdra for sina utmaningar och arbetet med att klara dessa inom

tilldelad budget.

Kérnverksamheten méste prioriteras och vissa andra uppdrag kan forandras. Den ekonomiska
styrmodellen med anslagsbudget har nétt vigs dnde 1 Vésterbotten. Budgeten styr idag inte
verksamheten och det saknas incitament for verksamheten att hélla budget. Det finns flera
forklarande faktorer till det, ett exempel dr att verksamheter som héller budget inte belonas for
det. Offentlig sektor och i synnerhet hélso- och sjukvéarden &r en komplex verksamhet dar
resultat skapas genom samproduktion vilket dr svar att styra med traditionella metoder. Strikt
styrning och detaljkontroll tenderar att bromsa samarbeten och ge sdmre resultat, sarskilt 1 tider
av ekonomiska svérigheter. Regionen har dven en stark kultur med ett informellt politiskt
ledarskap som skapar en otydlighet. Darfor ar vigen framét att 1ata verksamhetschefer fokusera
mindre pa ekonomi och mer pa relationer och samarbete och samverkan inom arbetsgrupperna.
En I0sning ar att anvidnda modellen "tight-loose-tight", dir ledningen definierar mélen tydligt,
men later medarbetarna sjdlva bestimma hur de ska nd dem. Resultat bor foljas upp
kontinuerligt, med fokus pa att snabbt agera pa problem och bygga sammanhéllning. Ledningens
roll &r att vara lyhord och snabbt agera pé problem som dysfunktionella rutiner eller medarbetare
som behover stod. Déarfor behdvs dven ekonomiska modeller och incitamentsstrukturer byggas
som stimulerar till 6kad produktion, effektivitet med hogre kvalitet.

Forslag pa atgiirder

9. Uppdra till Regionstyrelsen far 1 uppdrag att ta fram en ny ekonomisk modell inklusive
styrmodell dar incitamentsstrukturer for verksamheterna bor utformas sa att det finns
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riktiga incitament for att hdlla budget, mer lokal styrning och ansvar men ocksé mer
lokalt ansvarsutkrdavande.

10. Uppdra till Regionstyrelsen ska skyndsamt genomfora en extern genomlysning och
analys av hela Region Visterbottens verksamhet for att identifiera besparingspotential.

11. Uppdra till verksamheter som 6verskrider budget bor aterrapportera detta till ansvarig
driftsndmnd for att fran politiskt héll kunna stédja dem 1 omstallningsarbetet.

12. Uppdra till Regionstyrelsen fér i uppdrag att se 6ver samtliga lokaler for att kunna,
avyttra, riva och ta in externa hyresgéster som har samband med vardverksamhet.

13. Uppdra till Regionstyrelsen far i uppdrag att inféra en hyresmodell dér lokalkostnaderna
finns med i verksamheternas budgetar. Detta for att varje berord verksamhet ska ta ett
storre ansvar for sina lokaler och ddrmed kunna frigdra resurser och effektivisera
lokalnyttjandet.

14. Uppdra till Regionstyrelsen far i uppdrag att se 6ver hur 1 %-maélet inom
kulturinvestering tillimpas i praktiken for att hitta en realistisk niva utifran hur mélet
tillimpas idag.

15. Planera och genomf6ra 6vningar for scenarier med masskador pa stérre niva som
omfattar att Ova regionens samlade krisledningsformaga.

16. Att ge ett uppdrag till Hilso- och sjukvardsndmnden i samarbete med Regionstyrelsen att
initiera ett arbete for att underlétta for patienter att avboka sitt besok och att den
informationen tydliggors.

17. Alla basverksamheter ska édrligen beredas mojlighet att infor respektive driftsndmnd
redogora for sina utmaningar och arbetet med att klara detta inom tilldelad budget.

18. Skyndsamt paborja ett arbete kring vertikala och horisontella prioriteringar i vardutbudet
dér den politiska ledningen leder arbetet.

Norrlands universitetssjukhus (NUS)

Norrlands universitetssjukhus (NUS) star infor ldngsiktiga utmaningar som kréaver omedelbara
atgdrder for att sidkra dess framtid som ett ledande universitetssjukhus. Genom omfattande kritik
fran granskande myndigheter har brister inom véard, utbildning och forskning blivit tydliga. Det
ar avgorande att politiken tar dessa problem pé allvar for att undvika en att NUS skulle tappa
statusen som universitetssjukhus vilket skulle vara en katastrof for den norra sjukvardsregionen.
Med IVO:s aterkommande konstaterade forsdmring sedan tidigare granskningar ér det
nddvindigt att bryta denna nedatgéende trend. Att ignorera dessa varningssignaler kommer att fa
allvarliga konsekvenser. Det dr helt avgorande att Region Vésterbotten hittar 16sningar for att
genomfora nddvindiga reformer och ddrmed sékerstélla att NUS kan fortsétta erbjuda
hogkvalitativ vard och forskning 1 framtiden.

Forslag pa atgirder

1. Oka antalet vardplatser genom att forbittra arbetsvillkor och arbetsmiljé for
vérdpersonal. Infor kliniska karridrstegar med differentierad 16n, utveckla
mentorskapsprogram och forstirk kontakten mellan chefer och vardpersonal.
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2. Investera i forskning och utbildning for att sidkerstélla att universitetssjukhuset forblir
konkurrenskraftigt. Stérk forskningsinfrastruktur och underlitta forskning for kliniskt
verksam personal.

3. Differentiera vardnivaer for en mer resurseffektiv vard, exempelvis genom att jobba med
intagnings- och utskrivningssavdelningar.

4. Ge kliniker som ansvarar for universitetssjukvard och regionvard storre sjdlvstindighet
genom att tilldela dem en storre andel av sina intdkter, vilket gér det mdjligt for dem att
sjélva besluta om investeringar i specialiserad vard.

5. Utred hur det gar att uppna en forbattrad och jamlik palliativ vard i hela lanet

Partnerskap med néringslivet mojliggor nya losningar i varden

Haélso- och sjukvérden i ldnet har sedan nigra &r tillbaka profilerat sig starkt nationellt nir det
giller nya samverkansformer och partnerskap som dven inkluderar niringslivet. Starkare
samverkan och partnerskap, ocksa bortom traditionella kundleverantorsforhéllanden och typiska
huvudmannagrénser, har stor betydelse for var forméga att mota framtidens utmaningar och ska
fortsatt utvecklas for att bli ett mer attraktivt 1an.

Forskning och innovation

En stark och konkurrenskraftig forskning och utbildning 4r en forutséttning for universitets- och
regionsjukvérden i ldnet. Vetenskapsradet ger den kliniska forskningen i Vésterbotten och norra
sjukvérdsregionen hoga betyg vilket placerar Region Visterbotten och Umea universitet bland de
bista i landet. Radet bedomer att ldnet har excellenta regionala infrastrukturer for forskning och
en stark strategi for att kliniska forskare ska kunna anvinda sin tid till forskning. Forskning
behover inte bara bedrivas vid NUS utan kan och bor ske i hela ldnet. Ett sddant positivt exempel
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ar medicinkliniken vid Skellefted sjukhus. Det dr av storsta vikt att regionens universitetskliniker
prioriteras i det fortsatta arbetet. De utgdr grunden for ett universitetssjukhus. Ett annat positivt
exempel dr Centrum for hélsa i glesbygd (CHG) i Storuman. Att GHG blivit utsedda till
nationellt kompetenscentrum for hélsa i glesbygd samt ett gott exempel fran WHO kring hur det
gar att organisera primarvard dr nagot som behover fortsitta att beaktas och utvecklas.

Tillsammans med Ume& Universitet och Luled tekniska universitet samt dvriga ldroséten i norra
regionen och dvriga aktorer inom utbildningsomradet &r regionen med och utbildar studenter pa
bade grund- och specialistniva. For att sikerstdlla god kvalitet ska universitetssjukvarden
utvérderas vart fjdrde &r. Man tittar da pa struktur, process och resultat for forskning, utveckling
och utbildning enligt gillande avtal om l&karutbildning och forskning.

Innovationsarbetet i hidlso- och sjukvéarden bedrivs idag delvis fragmenterat. Det &r stort fokus pa
framfor allt forskning, utveckling och att ta fram nya innovativa produkter och tjanster men
mindre pa tilldmpning och nyttiggérande. Den stora utmaningen ligger just i att dra nytta av
innovationerna.

I Region Visterbottens verksamheter dr forskning och innovation nira sammanlidnkade och
under de senaste dren har medarbetare och entreprendrer och smé- och medelstora foretag samt
stora globala bolag fatt mojlighet att bidra till utvecklingen av framtidens vard. Arbetet med att
starka utveckling, test och utvirdering av nya innovationer samt att inféra och implementera dem
fortsdtter. Arbetet med innovation i partnerskap ér en viktig del i att forbéttra och utveckla
varden och ge hogre prioritet.

Forslag pa atgirder

1. Utveckla arbetet med en Life-science strategi i samverkan med akademi och néringsliv.

2. Tydliggora att forskning, utveckling och innovation ér en viktig del av den vardagliga
verksamheten.

3. Ta fram handlingsplan for att minska utsldpp och kassation av ldkemedel.

4. Skapa forutséttningar for at verksamheter och staber 1 regionen ska arbeta for ett 6kat
tillgédngliggdrande av nya avancerade terapier och motsvarande innovativa
lakemedelsbehandlingar for patienter som lever med svéra, ibland séllsynta, sjukdomar. I
arbetet ingar ocksa att verka for policyutveckling for langsiktigt hallbart 6kat
tillgangliggdrande av dessa behandlingar pa den nationella arenan, i samverkan med
andra regioner, SKR, statliga myndigheter, akademi, foretag, berdrda patientféreningar
samt andra relevanta intressenter.

En samlad primérvirdsreform for att nd en god och niira vard

Primérvarden bor vara det naturliga forstahandsvalet nér vésterbottningen blir sjuk. Sedan en tid
pagér det ett arbete 1 regionen med att inféra en sa kallad Néra vard. I detta forutsitts att
primdrvarden ska vara sjukvérdens nav. Det dr en utmaning pa grund av bristen pd allménlikare,
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vilket resulterar i personalbrist och ohilsa pd ménga av regionens hilsocentraler. Over tid har allt
fler arbetsuppgifter lagts pé primérvarden, men dessvirre har pengar och resurser inte foljt med.
For att primérvarden ska vara det naturliga forstahandsvalet ndr man blir sjuk méste det finnas en
langsiktig plan och tydligare uppdrag. En vél utbyggd och fungerande primérvérd ger lagre
sjukvérdskostnader, hogre produktivitet, mer réttvis fordelad sjukvard och en friskare
befolkning.

Sjukvardssystemet méste genomfora en omstéllning fran en sjukhustung vardmodell till vard
som flyttas ndrmare medborgarna. Nira och trygg vard kraver kontinuitet. Idag slussas patienter
ofta mellan olika vardnivaer och specialiteter utan att ha ndgon som tar ett samlat ansvar for
varden. Patienten far upprepa sin sjukdomshistoria om och om igen. Aven for hilsocentralen och
lakaren leder detta till ineffektivitet och 6kad arbetsborda. I slutdindan kan sévil patientsdkerhet
som vardkvalitet paverkas. Det dr dags att aterinfora systemet med fast ldkarkontakt och ett
maxantal listade patienter per lakare enligt Socialstyrelsens rekommendation om den mycket
ambitiosa malbilden om en distriktslédkare per 1 100 invanare. Nar detta dr 10st kommer de andra
bitarna att falla pa plats. Om patienten hela tiden far trdffa olika personer inom sjukvarden bidrar
det varken till trygghet, kostnadseffektivitet eller en niira vard. Aven fler privata aktorer bidrar
till att utveckla och forbattra varden i vart lan. En fungerande néra vard ar mer kostnadseffektiv
och Okar tillgangligheten f6r de som behdver varden som mest.

Visterbotten har kommit en bit i arbetet med omstéllning till en nira vird. For att komma léngre
kravs en primarvardsreform. En viktig del i det dr regionernas ansvar att mojliggora en overgang
till en fast ldkarkontakt med tillhdrande vardteam. Det krdvs mer for att 6ka tillgéngligheten till
primérvard, en del av den 16sningen ir att justera upp den rorliga ersdttningen till 15 procent och
den fasta 85 procent.

Hilsocentraler maste ges storre mojlighet att fordndra sitt 0ppethallande. Exempelvis kan en
hilsocentral vissa dagar i veckan ha oppet till 19 samt 6ppna lite senare dagen efter. En sddan
fordndring 1 kombination med att forstidrka mojligheten till en battre forbedomning (triagering)
av patienten skulle medfora en stor avlastning. Ménga skulle kunna klara sig vil med
egenvardsrdd och en snabb tid pa sin hédlsocentral. For de som det inte bedoms mdjligt dr akuten
det sista steget. I Umed har det de senaste 10 dren funnits en primarvardsjour. Det har av ménga
uppfattas som en kvillsoppen hilsocentral. Det har varit en dyr 16sning som medfort att de ldkare
som bemannat jouren inte kunnat jobba pa sin hemmahélsocentral dagen efter. Darfor ar en
overgdng till en mindre primérvardsakut, med oppethdllande begrénsat till dagtid, helger, i nira
anslutning till akuten i Umea, och pa sikt en liknande 16sning for Skellefted.

Ett anpassat dtagande for hilsocentralerna utifran forutsittningar

Region Visterbotten har ett av landets bredaste ataganden for hdlsovalet. Det krédvs en forédndring
1 hur vardvalet dr utformat genom att infora tre vardval/uppdelningar: sédra Lappland, Umea-
regionen samt Skellefted och Norsjo. Det behdver skapas incitament och mojlighet for att mindre
mottagningar, exempelvis bestaende av en distriktslidkare, distriktskoterska och en
underskoterska kan 6ppnas utan exempelvis fullstidndig service av MVC, BVC och annat. Vi vill
verka for ett nationellt uppdrag for primérvarden som har utrymme f6r lokala variationer.
Framfor allt 1 glesbygd och landsbygd kan det krdvas att man mdjliggor for virdgivare att ata sig
ett smalare uppdrag. Denna fordndring bygger pa insikten att vart 14n har olika behov och att

12
M %.' ; '-
Centerpartiet R



flodet mellan kommun och sjukhus varierar. Forutsdttningarna for primérvard skiljer sig mellan
Umed centrum och Mald. Exempelvis dr forutsittningarna att ha en ladkarbemanning alla dagar
samtliga tider nastintill omgjlig givet att det da blir extremt kostsamt med hyrlékare. Déarfor
krévs det en justering som Sppnar upp for att mindre hilsocentraler tillats att bara ha
lakarbemanning vissa dagar. De exakta detaljerna bor utarbetas av verksamheterna. Denna
fordndring &r ocksa i linje med forslaget om tre starka sjukhus med egen ledning.

En sammanhillen véird for de som har storst behov

Sjukvardens organisation &r inte rustad for att mota patienten med ett helhetsperspektiv.
Patienten riskerar att reduceras till olika diagnoser beroende pa vilken specialist man for tillfallet
moter. Som patient har man séllan en fast vardkontakt genom varden. En sammanhallen vérd dér
patienten dr i centrum &r darfor viktig. Det dr oerhort kostnadsdrivande att bedriva véard dér den
ena handen inte vet vad den andra gor. Kunskapen om patientens olika behov och preferenser
maéste bedomas i sin helhet.

Vard ska vara samordnad och patienten ska uppleva en vil sammanhallen och somlos vardkedja.
Det innebér att virden 1 all planering och samverkan ska utga ifran patientens hela livssituation
och vara personcentrerad. For att lyckas med detta ar det viktigt att i samarbete med andra
vardgivare, huvudmén och samhéllsaktorer vara 16sningsorienterade och fortroendeskapande och
genom det bygga ett gott samverkansklimat. Det maste finnas en fungerande helhet for gruppen
mest sjuka dldre samt for personer med stora vdrdbehov. Om véardfléden och vardkedjor skulle
hinga ihop béttre skulle det medfora minskat onddigt lidande, bittre vard och dven spara pé
resurser. Det dr en mindre grupp, ca 5 % av patienterna, men de svarar for ca 50 procent av
sjukvardens resurser. Vi ser positivt pa en utveckling dir vissa hilsocentraler far en tydligare
profil som dldremottagning med ett geriatriskt arbetssitt. Utifrén det krévs ldkare med
specialistkompetens i geriatrik liksom dldresjukskoterskor som fungerar som samordnare kring
patientens samtliga behov av vard och omsorg. En annan grupp av patienter som har behov av
l6pande och kontinuerliga insatser under lang tid ar personer med forviarvad hjarnskada. En
hjirnskadekoordinator skulle kunna frimja en god rehabilitering och forebygga att personer med
forvarvade hjarnskador "faller mellan stolarna”.
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Utvecklat arbete mot psykisk ohélsa och psykiatrisk sjukdom

Psykisk ohélsa bland barn och unga okar lavinartat. Regionens forsta linjens vérd ir otillrdcklig,
splittrad och saknar samordning. Bristerna gor att ménga patienter i stillet belastar BUP, trots att
de hade kunnat fngas upp tidigare i vardkedjan. Dérfor krévs att forsta linjens barn- och
ungdomspsykiatri samlas till farre aktérer med starkare koppling till specialistnivan for att 6ka
kompetens, tillgidnglighet och kvalitet. Mélet 4r att skapa en mer sammanhdllen och jamlik vérd,
minska véntetiderna till BUP och bryta den nuvarande oacceptabla situationen med 6ver 1000
barn och unga 1 k6. Utdver det kravs det fler aktdrer inom BUP {or att bredda utbudet av
neuropsykiatriska utredningar.

Forslag pa atgirder

1. Primérvardens andel av regionens budget bor arligen succesivt utokas med minst 2 % fran
dagens lite drygt 15 % for att slutligen na 25 %.

2. Faststilla riktvdrdet for fast ldkarkontakt inom primérvérden faststélls till malbilden om 1100
invanare per ldkare samt att insatser for att nd riktvirdet inleds omgéende.

3. Ersittningsnivén justeras for att stimulera en okad tillgénglighet. Detta genom att den rorliga
ersdttningen justeras till 15 procent och den fasta till 85 procent.

4. Inritta en samlad primarvardsledning som har det 6vergripande verksamhets- och
budgetansvaret for den samlade priméarvarden i ldnet.

5. Infora en kostnadsneutral ersittning for bestéllning av undersdkningar och provtagning
mellan priméarvard och sjukhusvard.

6. Tillse inom ramen for att varje sirskilt boende ska ha en fast hédlsocentral ska hilsocentralen
erbjuda regelbundna tider for rondning/ldkarkonsultation samt efterstriva hog kontinuitet hos
den ansvariga fasta ldkaren.

7. Uppmuntra filialverksamhet uppmuntras for saval privata som de offentligt drivna
hilsocentralerna for att tillgodose en 6kad tillgénglighet.
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. Vid nyetablering ska passivt listade lista om till den nyetablerade hélsocentralens

upptagningsomriade omgéende.
Fokuserat arbetet pa hur primarvarden ska kunna vara forsta linjen vid psykisk ohélsa.

. Utveckla samverkan mellan psykiatrin och socialtjdnsten for att battre kunna stodja personer

med psykisk sjukdom och sociala problem.

Sékerstilla aterkommande likemedelsgenomgangar for dldre och multisjuka for att minska
risken for felmedicinering

Utveckla mojligheten till social aktivitet pa recept (SAR) som komplement till medicinering.
Inféra en ersdttning for strukturerade digitala samtal infors. Detta for att ytterligare stirka
tillgéngligheten och avlasta hélsocentralernas telefontider.

Utreda hur forsta linjens barn- och ungdomspsykiatri kan reformeras sé att ansvaret samlas
pa farre aktorer och i tydligare samverkan med specialistnivan.

Se over regelverken for att mojliggora fler digitala vardbesok nir det 4r medicinskt mojligt.
Mojliggora en del av basuppdraget ér att hdlsocentraler ska efterstriva efter att tillhandhalla
Oppettider dven pa kvéllar.

Avveckla primirvardsjouren pa Alidhem och ersitta med primérvardsakut i nira anslutning
till akuten vid NUS.

Ge viss stimulanserséttning till Hélsocentraler som erbjuder sa kallade geriatriska
dldremottagningar inom ramen for ett tilliggsuppdrag.

Begrinsa bestillningens detaljstyrande utformning begréansas for att stimulera 6kad
tillitsstyrning.

Verka for att for att etablera en privat driven hilsocentral i Skelleftea.

Mojliggora en 6kad mojlighet for egenvard/egenmitning for personer med kroniska
sjukdomar.

Oka deltagandet i Visterbottens hilsoundersékningar genom att dppna upp for att fa in fler
aktorer som till exempel apotek.

Utifrén fordndrad lagstiftning infora tre vardval/uppdelningar i vart ldn: sddra Lappland,
Umeé-regionen samt Skelleftea och Nors;jo.

Skapa mdjligheter till profilering av hdlsocentraler. Sidana exempel kan vara geriatrisk
hilsocentral eller arbete mot psykisk ohélsa/sjukdom.

Garantera fast anstéllda specialister i Allmédnmedicin garanteras regelbunden
kompetensutveckling, enligt DLF och SFAM forslag till fortbildningspolicy.

Reducera administrativa, icke vdrdeskapande, uppgifter reduceras till ett minimum under
beaktande av “time needed to treat” -principen.

Ta seniora medarbetares kompetens och 6nskemaél bittre tas tillvara. Det finns sannolikt ett
flertal arbetsuppgifter som kanske kan vara intressanta som exempelvis dldrevérd, ronder,
mentorskap, handledning och utbildning av nya kolleger 1 klinisk praxis.

Etablera en regionmodell for en konkurrensneutral underskottshantering. Som innebér
regionens eget drivna hdlsocentraler tilldts gd med underskott bor dven privata aktorer i en
viss kompensation/kostnadstickning.
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Foto: Jan Alfredsson/Region Viisterbotten

Tandvérd

Krisen i tandvarden har under det senaste aret ytterligare fordjupats. Under det kommande aret
har konsekvensen blivit att Folktandvarden kommer att behdva prioritera akut tandvard pa barn
som vuxna. Revisionstandvérd, det vill sdga den dterkommande “arliga” undersékningen,
kommer for barn och ungdomar endast att goras pa vissa aldersgrupper. Aven ildre, sjuka och
funktionshindrade ligger l&ngt ner pa prioriteringslistan och vanliga vuxna patienter riskeras att i
huvud taget att inte kallas.

Kompetensbristen har forvirrats dar framfor allt bristen pa tandlékare dr storre &n nagonsin.
Dessutom borjar det nu ocksa bli stor brist pa savil tandhygienister som tandskoterskor. Detta
utgdr en allvarlig paverkan pa mojligheten till teamarbete vilket dr grunden for att kunna jobba
effektivt och erbjuda patienterna en god véard och personalen en bra arbetsmiljo. I slutdndan
innebiér detta att vardkoderna véixer och folktandvardens ekonomi fortsétter att forsdmras, med
stora ekonomiska underskott ar efter ar.

Bristen pa tandlékare innebdr ocksa stora problem for tandldkarhogskolan i Umea.
Folktandvarden ansvarar for att det finns handledare och patienter i tillracklig omfattning vilket i
dagsliget dr mycket svért att tillgodose. I forlingningen kan detta, 1 vérsta fall, utmynna 1 att
skolan forlorar sin examinationsrétt vilket vore ett drpslag inte bara for Region Visterbotten
utan for samtliga regioner i norra Sverige.

For att rekrytera nya tandldkare till Folktandvarden maste deras dagliga arbete besta av
varierande, 1dngsiktiga behandlingar med bade barn- och vuxenpatienter. I dagsldget kan
folktandvérden inte erbjuda detta dé all tid for tandldkarna upptas av akut tandvard. For att
mojliggora en fordndring maste man 6ka samarbetet med den privata tandvarden, i1 forsta hand
for att 4 hjélp med barntandvarden. Da kan mer tandldkartid i Folktandvarden frigoras for
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vuxentandvard, tandldkarnas arbete skulle bli mer omvixlande, arbetsmiljon skulle forbattras
vilket skulle underlétta rekrytering. Ekonomin skulle definitivt forbattras eftersom det ar
vuxentandvarden som genererar intakter.

For att fa de privata tandldkarna att borja utfora barntandvard méste omfattande forandringar
genomforas for att gora erbjudandet till de privata utférarna mer attraktivt. Tandvards-LOV:en
infordes 2022 och innebar att det stora flertalet privata tandvadsaktdrer som tidigare utforde
barntandvard slutade med detta. Orsaken var det mycket omfattande arbete, utdver sjélva
barntandvarden, som innefattades i avtalet och som omgjliggjorde for privata tandlékare att
utfora en rationell och kvalitativt bra vard. Kapiteringserséttningen for barntandvarden hojas
rejélt. Idag ar ersdttningen sd lag att dven folktandvarden, som utfor nistan all barntandvard, gar
med flera tiotals miljoner i forlust arligen. Sjélvklart dr det mycket svart att fa privata vardgivare
att acceptera en sadan ersittningsniva. For det tredje, eftersom flertalet av de privata vardgivarna
inte utfort barntandvard under de senaste aren, maste de ocksé fa mojlighet till utbildning for att
na en erforderlig kompetens for att kunna ge en god och uppdaterad barntandvard. Detta bor
regionen organisera och genomfora utan kostnad for de vardgivare som sd onskar.

Forslag pa atgirder

1. Uppdra till regionstyrelsen ska besluta att hoja kapiteringsersittningen till en niva som
gor det mdjligt for savil folktandvarden som den privata tandvérden i Region
Visterbotten att kunna utfora barn- och ungdomstandvard med en budget 1 balans.

2. Uppdra till Regionstyrelsen ska ta fram en plan for hur ett permanent och langsiktigt
arbete for att 6ka samarbetet med privattandvarden ska organiseras och dér dven
utbildning inom barntandvérd skall ingé.

3. Att uppdra till regionstyrelsen att forbereda ett avskaffande av “Hélsoval tandvérd enligt
lagen om valfrihet (LOV)”. Detta {or att mojliggora for folktandvarden sjdlva att kunna
sluta avtal med enskilda privata tandvardsaktorer om att utfora barntandvard. Detta
forutsitter att atgirderna i punkt 1 och 2 inte gett 6nskad effekt.

4. Forbittra stodet till fordldrar angdende vikten av en god tandhélsa med att fortsatt arbeta
med projektet Salut

Korta vardkoerna

Region Visterbotten har under 6verskadlig tid legat 1 botten vad géller tillgang till att fa vard.
Det ér oacceptabelt och ohallbart. Att minst uppné vardgarantin dr avgorande for att sdkerstélla
att ménniskor far den vard de behover 1 rétt tid, vilket forbattrar patienternas hélsa och minskar
lidandet. Langa vardkoer skapar frustration och minskar fortroendet for hilso- och
sjukvérdssystemet, vilket kan leda till onddiga komplikationer och hogre virdkostnader pa sikt.
Dessutom medfor kortare kder en bittre arbetsmiljo for vardpersonal genom att minska trycket
och arbetsbelastningen. For att nd detta mal &r det viktigt att prioritera och effektivisera
vardfloden. D4 krévs det dven att vdrna vardpersonal inom dygnet runt varden samt forstarka
primédrvarden.
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Forlossningsvard

Alla blivande foraldrar ska kinna sig trygga i att varden kommer att finnas tillginglig nir det &r
dags att foda sitt barn. Laget 1 idag inom forlossningsvéarden i Region Visterbotten ar ett otroligt
orosmoment for kvinnor som ska foda. Regionen ska ha tre forlossningsverksamheter 6ppet aret
runt. Det finns behov av att fortsdtta utveckla barnmorskeledda forlossningsavdelningar dér
forlossningen i Lycksele far vara unik med sina forutséttningar.

Okad valfrihet

Valfriheten i varden behover stirkas och utvecklas. Den enskilde ska ges valmojlighet att sjalv
kunna vélja och styra var man ska fa sin vard. Regionen behover etablera fler vardval. Till att
borja med inom Barn- och ungdomspsykiatrin och utprovning av horapparat. Hélso- och
sjukvérden i Visterbotten behdver en storre méngfald av utforare.

Ett fritt, tryggt och jimstallt Visterbotten for alla

Studier visar att det finns skillnader mellan den vard som kvinnor och mén far. Kvinnor fér vinta
langre pé akutsjukvérd och far kortare sjukskrivningar. Det gor det svarare att uppticka sjukdom
och fa ratt behandling i tid. Kvinnor underbehandlas jamfort med mén vid hjértsjukdom, stroke,
diabetes och benskorhet. Min fir dyrare mediciner och hjélpmedel som till exempel rullstolar.
Information vid cancerbesked kan ocksé skilja sig at. Ej jimstélld vard &r ett av vara stora
samhillsproblem. Din hélsa, din mojlighet att Gverleva svér sjukdom eller f4 behandling ska inte
bero pa vilket kon du har. Regionen maste darfor gora mer for att varden ska bli jamstilld och
rattvis pd riktigt.

Vikten av langsiktigt forebyggande arbete

I och med inforandet av nira vard blir folkhdlsoarbetet en dnnu viktigare pusselbit i Regionens
uppdrag. Tidiga insatser dr viktiga for god hélsa senare 1 livet, men folkhélsoarbetet behdver
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samtidigt nd alla dlderskategorier for att underlitta for primérvarden. For att lyckas i1 det arbetet
behover samverkan mellan olika aktorer stirkas, inte minst mellan Region Visterbotten och
lanets alla kommuner.

Forslag pa atgirder

1.
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12.

13.
14.

15.
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Sékra tre fungerande forlossningskliniker i Lycksele, Skellefted och pa NUS som ar
Oppet érets alla dagar.

Se over villkoren for etableringar for alternativa utforare.

Forbattra samverkan med privattandvarden for att nd en jidmlik tandhélsa i hela regionen.
Inféra vardval inom Barn- och ungdomspsykiatrin (BUP).

Infora ett vardval inom audiologi.

Fortsitta forberedelserna av den nya samsjuklighetsutredningen genom att forstirka
regionens och kommunernas samarbete géllande missbruks- och beroendevérd.
Utveckla arbetet med att patienter med omfattande virdbehov ska erbjudas en
kontaktsjukskoterska

Skapa tydliga incitament att behalla prestationsbaserade medel av de verksamheter som
kortar ned sina vérdkoer.

Att dér det dr mojligt att efterstrava ett riktvarde pa 24 vardplatser per vardavdelning.

. Intensifiera arbetet med att dir det &r mojligt skilja pa det akuta och planerade vardflodet

for operation.

. Inrétta ett centralt regionalt vArdgarantikontor som jobbar aktivt med verksamheternas

véntelistor fOr att underlitta for regionens medborgare att soka och fa vard 1 tid i och
utanfor lénet. Detta for att avlasta klinikernas arbete med fragan.

Ta vara pa seniora medarbetares kunskaper genom att infora en flexibel
sysselsdttningsgrad runt pensionséldern och tillvarata seniorers kunskaper aktivt genom
handledning, utbildning och mentorskap for nya medarbetare.

Utarbeta karridrvéagar for samtliga yrkesgrupper med koppling till den direkta varden.
Tillsammans med kommuner och primérvard genomlysa dldres vig genom vérd och
omsorg for att battre styra verksamheten utifran patientens behov.

Infoéra SMS-livraddare
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5. ATTRAKTIVT OCH INNOVATIVT LAN MED FOKUS PA
TILLVAXT OCH SAMVERKAN

Visterbotten vixer

Regional utveckling ar en del av Region Visterbottens uppdrag med maélet att 6ka lidnets
attraktivitet samt en héllbar tillvixt. Regionen och ldnets kommuner &r 6msesidigt beroende av
varandra for att 4stadkomma denna utveckling. Dérfor dr samarbete och samverkan med lénets
kommuner avgorande. Ett utdkat samarbete med véra grannldn likvél som grannldnder kommer
att behovas for att stirka tillvixt och utveckling i Norra Europa. Ett hallbart och innovativt
tillvaxtarbete dr viktigt for det dr genom tillvéxt som skatteintdkterna i Vasterbotten kan dka. For
att regionen ska vara attraktiv och f& goda forutsattningar for detta kridvs ocksa en fungerande
hélso- och sjukvérd. Bada ar beroende av varandra.

Infrastruktur och transport

Region Visterbotten har med det samlade ansvaret for infrastrukturplanering i ldnet uppdraget att
mojliggora arbetspendling samt ha en hog tillgdnglighet med sa korta restider som mojligt for att
kompetensforsorjning av medarbetare ska fungera. For att Vésterbotten ska fortsitta utvecklas
kravs fungerande infrastruktur i hela lanet och det dr nddvéndigt att paverka savil EU som
nationell niva inom detta omrade. All infrastruktur ar viktig for att hallbara transporter av gods
och ménniskor ska kunna ta sig bade till och fran lanet. Flyget ar en av de viktiga funktionerna
att varna. En fortsatt satsning pa okad tillganglighet och minskade utslapp &r viktigt for
Visterbotten. En fossilfri fordonsflotta med nya branslen samt en utbyggd infrastruktur ar viktigt
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for savil flyg, bat, buss, bil och tdg. Norrbotniabanans fardigstillande ar viktigt utifrin manga
aspekter, inte minst kompetensforsorjning.

Visterbotten ér ett geografiskt stort ldn med en stor exportindustri ddr goda transportvégar ar
avgorande nér det dr langt till de storre marknaderna i1 Sverige och Europa. Det ér av stor
betydelse att vignitets standard héller hog kvalitet i ett stort 1an med l&nga avstand. Tyvérr
fortsitter en utveckling mot sinkta hastigheter att ske, vilket ger forlangda restider.

Sveriges medlemskap i Nato och den geopolitiska situationen medfor 6kat fokus pa
infrastrukturen, i synnerhet i 0st-véstlig riktning. Det handlar om vég, jirnvég och flyg men dven
den digitala infrastrukturen i syfte att forbattra vara nordiska kopplingar till savéil Norge som
Finland. Redundans i infrastrukturen &r viktigt att verka for. Region Visterbotten behdver vara
aktiv 1 det strategiska utvecklingsarbetet av transport- och infrastrukturplaner och i
paverkansarbetet for finansiering av planerade infrastrukturinvesteringar.

Livsmedels- och forsorjningsberedskap

Livsmedels- och forsorjningsberedskapen i Vésterbotten maste starkas, och det ar viktigt att det
finns ett robust och effektivt samarbete mellan privata och offentliga aktorer saval i ldnet som 1
vara narliggande regioner. Forsorjningskedjan maste vara hallbar. Darfor ar det viktigt att
aktorerna inom livsmedelssektorn som lantbrukare och andra leverantorer ges forutsittningar att
verka och véxa.

Livsmedelsforsorjningen maste starkas for att vi ska klara av geopolitiska konflikter, pandemier
eller klimatforédndringar. Produktionen maste vara tillrdcklig, likasé att det finns en sund
lagerhallning. Var sjalvforsorjningsgrad maste hojas genom att frimja produktion och innovation
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inom jordbruk och livsmedelsindustri. Region Vésterbotten kan som stor bestillare fridmja lanets
jordbrukare genom att upphandla nérproducerade livsmedel och ge ldngsiktiga forutséttningar for
ndringen att satsa lokalt och regionalt.

Kompetensforsorjning

En fungerande kompetensforsorjning inbegriper manga perspektiv som attraktivitet, jimstalldhet,
livslangt larande, boende, infrastruktur, integration, Al kultur, flyttmonster, 16ner, attraktivitet,
klimat, demografi, utbildningsmojligheter osv.

Det regionala ledarskapet for kompetensforsorjning maste bli starkare for att matcha
ndringslivets och offentlig sektors behov av kompetens. Det handlar bade om att fler vill bo och
verka 1 Vésterbotten, att fler som dnnu inte ar pa arbetsmarknaden kommer in, att vi anviander
hela arbetskraftens resurser och gér frin deltid till heltid, anvidnder teknik och utdkar samarbeten
mellan arbetsgivare och mellan 1dn och lander. Regionen méste dven arbeta med attraktiviteten
for hela norra Europa som ett strategiskt omrdde genom att samarbeta med vara grannlin och
grannldnder.

For att klara kompetensforsorjningen bade inom det privata niringslivet och inom kommuner
och Region Visterbotten krévs forstarkta insatser for att attrahera fler manniskor att vilja flytta
till regionen, men dven en starkare samverkan och strategier for att leverera samhaéllstjanster
dven med farre anstillda.

EU och internationella fragor

Det europeiska och internationella arbetet dr avgorande for att Region Visterbotten ska kunna
starka ldnets formaga att tillvarata mojligheterna i globalisering och digitalisering. For att fler
smé och medelstora foretag ska kunna exportera behdver samverkan samordnas effektivt. Genom
néra samarbete med kommuner, nédringsliv och andra aktorer kan Region Visterbotten 6ka
regionens attraktionskraft for nyetableringar inom béde privat och offentlig sektor. Motsvarande
samordning bor ske vid verksamhetsnedldggningar eller storre omstéllningar.

Sammankopplingen av ldnet med nérliggande regioner 1 Sverige samt via Kvarkenférbindelsen
till Finland och vidare mot Norge dr central, liksom anslutningen till det europeiska stomnitet
TEN-T. Det 0st-vastliga straket med tvarbanan forblir en prioriterad fraga, sirskilt med tanke pa
behovet av elektrifiering.

I det forandrade geopolitiska ldget har det Ost-vistliga perspektivet fatt 6kad betydelse, framfor
allt inom infrastruktur, transporter och mobilitet. Ett stirkt samarbete krdvs bade mot Finland
genom Kvarkenforbindelsen och mot Norge, liksom fortsatt arbete med att utveckla en fast
forbindelse dver Kvarken.

Kollektivtrafik

Kollektivtrafiken i lanet utgors av buss, tdg och flyg, vilka alla &r viktiga for att gora
Visterbotten mer tillgéngligt pa ett hallbart sétt. Lanet stir infor stora investeringar i tdgsystemet
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for att kunna ha fungerande kommunikationer nir infrastrukturen vél dr pa plats. Turtdthet och
komfort &r avgorande for att fa fler resendrer och for att skapa fungerande resvdgar som gor det
mojligt att leva, bo och arbeta 1 hela lanet.

For att kunna mota de demografiska fordandringarna i hela ldnet behovs utvecklade resekoncept
for att klara kollektivtrafiken utan att det behover bli dyrare. Till exempel kan upphandlingar och
krav anpassas efter resandeantal och tillgdnglighet. Pa vissa platser kan ringbil eller anropsstyrd
trafik vara en variant, pa andra orter kan nya l6sningar for att forstdrka kollektivtrafiken behovas.

Niringsliv och samhillsbyggnad

Ett starkt och livskraftigt ndringsliv byggs av foretagare som har goda forutséttningar att
forverkliga sina idéer. Foretagare ska uppskattas mer dn de beskattas. Vart vélstand ar uppbyggt
av arbete och foretagande, dérfor dr ett bra ndringslivsklimat avgdrande for lanets utveckling.
Politiken ska ge goda, langsiktiga och forutsdgbara forutséttningar for foretag och foretagare. Det
ar en huvuduppgift i det regionala utvecklingsansvaret.

For oss ar ett gott foretagsklimat inte en fraga for nagra fa, utan en angeldgenhet for alla. Genom
fler foretagare kan fler jobb véxa fram i manga sektorer i ldnet. D4 dr det viktigt att det ar latt att
starta och driva foretag i Visterbotten, oavsett i vilken bransch man dr verksam. Regionen har
manga starka omraden och ligger langt fram pé innovativa arenor. Regionen har idag fyra storre
motesplatser. Dessa behover ses over och vidareutvecklas.

Kultur

Visterbotten &r ett attraktivt 1dn for kultur dar ménniskors olika behov av kulturella virden kan
tillfredsstéllas. Regionens kulturinstitutioner dr viktiga delar av kulturlivet 1 Vésterbotten. Vart
kulturarv ska vdrdas och ménga av vara museer och institutioner &r en viktig link mellan var tids
samhdlle, tidigare och kommande generationer. Kulturen i Vésterbotten ska na och angd alla
invanare.

Konst och kultur dr en kraft i samhéllet som striacker sig 1dngt utanfor den traditionella
kultursektorn och har stor betydelse for vér hilsa. Detta betyder for oss att kulturen har en
bredare roll 1 samhéllsutvecklingen. Ett védlfungerande, rikt och varierat kulturliv dr en
forutsittning for en hallbar utveckling av vart civilsamhélle. Kultursektorn kan béttre 4n nagot
annat omrade i samhillet fora samman méanniskor och ge oss nya berittelser och vidga véra
perspektiv sa att vi kan l4ra oss mer om oss sjélva, varandra och livet.

En av regionens storsta utmaningar &r att vara en attraktiv arbetsgivare med héallbar arbetsmiljo
som behéller och lockar till sig de medarbetare som krivs for att sdkerstélla sjukvird och
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regional utveckling av hog kvalitet 1 hela regionen. Redan idag rader det en bristsituation inom
flera yrkesgrupper. En situation som tyvirr inte kommer att forbéttras kommande ér utifran de
demografiska forandringarna med allt férre 1 arbetsfor lder. Det krdvs dérfor ett batteri av
atgdrder och en fordndrad personalpolitik.

Arbetsmiljo

Region Visterbotten med sina ndstan 11 000 medarbetare dr en unik kompetensresurs for att
vésterbottningarna ska fa en hilso- och sjukvard av allra hogsta kvalitet. Regionen maste
uppfattas som en attraktiv arbetsgivare for redan anstillda, for nyutbildade och for seniorer.
Dirav ska man erbjuda en bra arbetsmiljo, savél fysiskt som psykosocialt liksom att stirka chefer
1 sitt ledarskap. Det ér en forutsittning for att behalla medarbetare dver tid. Personal- och
l16nepolitiken maste vara langsiktig, uthéllig och prioriteras.

Kompetensforsorjning

Region Visterbotten som arbetsgivare maste arbeta for att bli &n mer attraktiv och flexibel for att
klara framtidens utmaningar. Regionen maste bli béttre pa att attrahera, rekrytera, utveckla och
behélla medarbetare. Rekrytering av medarbetare dr en av regionens absolut viktigaste uppgifter,
eftersom pensionsavgéngarna ér stora under de kommande aren. Den brist som finns pa
kvalificerade medarbetare inom ett antal yrkesgrupper ar idag sé akut att det kommer att fa
konsekvenser for hur hélso- och sjukvarden kommer att fungera. Regionen bor dven ta fram
scenarier kring hur verksamheter ska sidkerstéllas 4ven med farre anstillda utifrdn
arbetskraftsbrist. For att minska trycket pa de legitimerade medarbetarna behdver man pé allvar
arbeta med Rétt anvind kompetens (RAK). Sérskilda insatser for rekrytering av tandlédkare,
lakare och sjukskoterskor bor goras, fler AT — block (allméntjanstgdring) och ST — block
(sdrskild tjanstgdring) maste prioriteras. Det dr ocksa av stor vikt att fortsétta utveckla akademisk
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specialisttjanstgoring (AST) for sjukskoterskor inom fler specialistomraden. Givet att
kompetensbehovet kommer 6ka alltmer méaste regionen bli mycket béttre pé att locka tillbaka
och behélla seniora medarbetare som ar aktuell for pension. Det ska vara flexibelt och attraktivt
att stanna kvar och jobba i sjukvarden i1 Vésterbotten sé linge man kan och orkar. Alla nya
administrativa tjanster som tillsétts med sjukvardsutbildad personal ska erbjudas en bestimd
andel klinisk tjdnstgoring.

Oberoende av hyrpersonal

Arbetet for att kunna vara oberoende av inhyrd personal maste forbittras. SKR har tillsammans
med alla regioner nu kommit sa l&ngt att alla r med i ett nationellt avtal som reglerar spelregler
och pris. Detta har gett stor effekt i andra regioner samt viss effekt 4ven i Vésterbotten. Det &r
positivt. Vinsterna for patienterna, regionen och ekonomin dr omfattande. Till det behovs
Overvéagas att infora begransande hyrstopp utifran geografiskt lage eller yrkesgrupp for att
ddrmed komma fram snabbare med méalsittningen att bli oberoende.

Kompetensutveckling och fler karriirviagar

Medarbetarnas kompetens dr forutsdttningen for vardens kvalitet idag och i framtiden.
Personalen inom varden maste erbjudas nya och fler karridrvégar, ha en bra och rittvis
l6neutveckling samt fa den uppmairksamhet de fortjanar for sina dagliga och viktiga insatser. Det
ska vara ett attraktivt och naturligt val att arbeta inom sjukvarden. En strategi for
kompetensutveckling av manniskor som redan bor hir 4r att decentralisera utbildningar i hela
ldnet.

Mojligheten till karridrvigar ska finnas for alla yrkesgrupper. Bredda utvecklingsarbetet som gor
verksamheterna i regionen tillgdngliga och attraktiva for fler mdnniskor med olika bakgrund och
perspektiv. For att komma langre 1 arbetet behovs det ett aktivt arbete, 1 dialog med regionens
fackforbund, for att kartldgga vilka arbetsuppgifter som kan kompetensforskjutas till andra
yrkesgrupper. Utveckla vardserviceteamen, for att bistd och avlasta virdpersonalen med
arbetsuppgifter kopplade till administration och service, sa kallad ”vardnéra service”.

Kompetensutveckling ska lona sig. Specialistutbildade sjukskoterskor och annan
specialistutbildad personal behover en bittre 16neutveckling. Genom en méngfald av
arbetsgivare skapas ocksa en béttre arbetsmiljo som tar hansyn till personalens olika behov och
onskemal. Bristen pé sjukskdterskor behdver motas genom att utoka antalet utbildningsplatser
och infora ett bittre utvecklat och strukturerad stdd for ny vardpersonal och framfor allt for
nyutbildade sjukskdterskor. Det behovs fler yrkeskategorier inom sjukvarden.
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Effektfullt ledarskap

Ledarskapet pa alla nivéer ar helt avgorande for att kunna lyckas med utmaningarna pé kort och
lang sikt. Regionen méste dstadkomma ett tillitsfullt, transformativt och néra ledarskap. Mandat
och befogenheter maste flyttas nedat i organisationen. Varje chef pé alla nivaer maste ges de
verktyg som behovs for att klara av att 10sa de alagda uppgifterna. De ledarskapsprogram som
finns maste breddas och omfatta fler.

Forslag pa atgiarder

1.

=00 N U A LN

11.

12.

13.

26

Ha ett storre fokus pa en langsiktig och hallbar arbetsmiljo.

Féa medarbetare att kdnna att det ska 16na sig att utbilda och kompetensutveckla sig.
Skapa fler platser for betald specialistutbildning for vardnéra yrkesgrupper.
Efterstrava i det I6nepolitiska arbetet behdver en 6kad lonespridning efterstravas.
GenomfGra en generell hojning av ob-tilldggen framfor dygnet-runt tilldggen.
Prova karridrstegar for olika yrkeskategorier.

Gora det enklare att arbeta efter 67 4rs alder.

Ge en bittre introduktion till nya medarbetare.

Tillskapa fler kliniska karridrvégar i varden.

. Ge Regionstyrelsen 1 uppdrag tillsammans med hélso- och sjukvirdsndmnden att alla nya

administrativa tjanster som tillsatts med sjukvardsutbildad personal skall innehélla en
bestdmd andel klinisk tjanstgoring.

Péborja ett aktivt arbete, 1 dialog med regionens fackforbund, for att kartldgga vilka
arbetsuppgifter som kan kompetensforskjutas till andra yrkesgrupper i syfte att all
personal ska fé jobba pa toppen av sin kompetens.

Regionstyrelsen far 1 uppdrag att utarbeta fler ledarskapsprogram anpassade for
respektive verksamhet forutsattningar for att uppna ett effektivt ledarskap 1 hela
organisationen.

Samtliga driftsndmnder nettokostnadsutveckling ska inte 6verstiga vad som krévs for att
klara den av fullmiktige erhallna budgetramen 2026.
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Regionstyrelsen (RS) ~ [2026 (mkr)
Extern genomlysning och analys av hela Region Vasterbottens verksamhet for att

identifiera besparingspotential samt effektiviseringar. Till exempel vilka kompetenser

behovs idag och i framtiden och vilka gar att avveckla. Det innebar en minskning av

saval antal medarbetare som antal chefer som handlar om arbetsuppgifter och tjanster

som finns utanfor den direkta varden. Dessutom lagre indexupprakning for DOS -55
Minskat information- och personanslag samt évriga anslag samt regiondirektérens

anslag samt generell minskning inom férvaltning -20
Minskat antal lokalytor genom rivning, avslut extern férhyrning och minskade

driftskostnader. Ambitionen ar att pa sikt med 15 procent i allmanhet (exklusive

operationssalar som sannolikt behover en 6kad lokalyta) samt 30 procent for

administrativa ytor. Om man nar malet sa handlar det om cirka 100 mkr per ar samt

minskning av extern férhyrning -25
Samordnad upphandling samt battre avtalsuppfdljning. Tydligare och effektivare

inképsprocess. Revisionen har uppskattat potenialen i effekt till motsvarande 100 mkr.

Exempelvis avsluta inkdp av dyrare produktval genom val av ekologiska marken. -60
Minskning av kop av konsulttjanster -10
Minskade indirekta kostnader (lokaler, ITadm. mm) pga férandrat huvudmannaskap

FHS -7
Omprioriteringar inom investeringsramen genom (minskade avskrivningskostnader i

framfor allt avyttring av folkhogskolans lokaler i Vindeln men aven i Storuman) -4
Teknisk justering av bestallning primarvard pa grund av avveckling av

primarvardsjouren i Umea -4
Teknisk justering av budget och styrning for sa kallade tillaggsuppdrag flyttas ut ur

héalsovalet tandvard och 6verférs fran regionstyrelsen till hdlso-och

sjukvardsnamnden. -9,6
|Justering av tandvardstaxan med +3,7 procent. Okad intakt. -6
Pensioner -57,5
[Totalt -258,1
|Satsningar/justeringar

Avskrivningar 13
|Ti||skott/ytterligare underskottshantering bestallning halsoval primarvard 70
Ytterligare indexupprakning for bestallning Halsoval Primarvard med 1 procenenhet 15
|Ti||skott/ytter|igare underskottshantering bestallning halsoval tandvard 10
HPV-vaccin 3,1
Uppstartskostnad for SMS-livraddare samt paborjad drift. 1
Totalt 112,1
Netto -146
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Oversikt och jamforelse av finansiering av primérvarden

Nettokostnad primarvard totalt (exkl. lakemedel), krfinv. Kalla: Kolada (Ar: 2024)
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Region Visterbotten primérvard saknar motsvarande 56 mkr for att na ett riksgenomsnitt samt
550 mkr for att nd Jdmtland Hérjedalen.

Foto: Jan Alfredsson/Region Visterbotten
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4

Hilso- och sjukvardsnamnden (HSN)

2026 (mkr)

Minskning av halso- och sjukvardsndamndens ej fordelade medel samt halso- och sjukvardsdirektérens medel samt 6vergripande

kostnadsminskningar inom forvaltningen -30
Slopad slutenvardsrabatt (6kad intakt) -6
Forflyttat budgetansvar till verksamhetsniva for sjukresor samt battre samordning av kallelser och logistik (tekniskt sker en forflyttning fran RS

dar budgeten aterfinns, vinsten bestar alltsa i minskad konsumtion) -6
Justering av taxa for uteblivet besék fran 500 till 600 kr plus administrativ avgift p3 50 kr. Okad intékt -1,8
Justering av taxa for besok pa akutmottagning fran 300 till 500 kr. Okad intakt. -4
Ekonomisering av Nara vard handlar om att sdkerstélla vardkonsumtion pa ratt vardniva genom att erbjuda vard pa den mest effektiva

omhandertagandenivan. Det innebdar bland annat att flytta vard fran slutenvard till poliklinisk vard, primarvard och glesbygdsvard, ersatta vissa

lakarbes6k med sjukvardande behandling, differentiera vardinrattningar, utveckla nya vardformer, utveckla det palliativa arbetet och vardroller

samt starka patienternas egenvard. Ett aktivt arbete med kloka kliniska val &r centralt. Undvikbara atgarder sasom onédig slutenvard, operationer,

utredningar och lakemedelsbehandlingar ska upphéra. Vardens arbetsformer behoéver effektiviseras genom battre stod till medarbetarna och ett

systematiskt arbete med att granska och forbattra arbetsprocesser och arbetssatt. Aterkommande vardfléden bér analyseras och standardiseras

for att skapa tydliga vardférlopp. En starkt samverkan mellan primarvard, specialistvard och kommunal vard och omsorg ar avgoérande for att skapa

en sammanhallen vardkedja och undvika dubbelarbete. Patienterna ska samtidigt ges stérre delaktighet i vardbeslut genom 6kad information,

stod till egenvard och tillgang till digitala verktyg for egenmonitorering. Rutiner, regelverk och administrativa krav som belastar vardpersonalen

maste minska. Denna omstallning till Nara vard, tillsammans med en kraftig satsning pa primarvarden, skapar forutsattningar fér en mer -60
Effekt av faktabaserad styrning samt kloka klinska val samt etiska prioriteringar. Planering och styrning sa att sjukvarden anvander ratt

kompetens, forbattrade vardkedjor, resurser samt bemanning- och operationsplanering utifran da behoven finns. Till exempel sa att en

operation inte behover stéllas in for att det saknas en av flera kompetenser for att genomfdra ingreppet. Ett annat exempel hur

mottagningsverksamheten fordelas under hela arbetsveckan. Sammantagen effekt ar alltsa minskad vardkonsumtion och dar tillhérande -40
Fokuserat arbete att minska kostnader fér hyrpersonal i linje med det nationella hyravtalet. Overvigande att nyttja partiella hyrstopp. Undantag

for primarvard i Skellefted. Totalt &r hyrkostnaderna cirka ca 250 mkr fér 2024. -45
Uppdraget for priméarvardsjour i Umea omformas till en primarvardsakut. Patienter som inte kan hantera egenvard far snabbt en tid pa sin

halsocentral ndastkommande vardag, och vid behov av fysisk bedémning bokas de till PVA. Lokalen foreslas placeras i direkt anslutning till akuten i

Umea for att samnyttja personal, material och resurser. En sadan lokal behéver inte vara sarskilt stor. -4
Forandrad organisation med tre sjalvstandiga akutsjukhus. -1
Minskad administration samt minskat antal chefer i linje med 2016 ars nivaer samt krav om delad klinisk tjanstgoring fér nya chefskap. Inom halso-

och sjukvardsforvaltningen har antalet avdelningschefer och bitréddande avdelningschefer 6kat med 117 mellan oktober 2016 och oktober 2022.

Fran 2018 fram till 1 sep 2024 med 54. Farn 2024 till 2025 med 7 till. | detta ingar dven att vid avslut sa ar huvudregeln atergang till klinisk

tjanstgoring. Malvarde kring cirka 30 medarbetare per chef. -60
Totalt -257,8
Satsningar for att vinda utveckling och en mer hallbar ekonomi och samtidigt minska vardkéerna

Lokal incitamentsstyrd minskning av kéer samt kop av vard fran andra aktorer. Lokal kémiljard. 5
NUS profilomréden (6kade drift och investeringsmedel med 20 mkr. Okade avskrivningskostnader) 1,6
Vardval eller upphandling inom BUP och Audiologi 4
Fler ST-block PV 10
sjukvardsnamnden. 9,6
Totalt 30,2
Totalt netto av omfordelning -227,6
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Nettokostnad halso- och sjukvard totalt (inkl. lakemedel), kr/inv. Kélla: Kolada (Ar: 2024)
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Visterbottens nettokostnader for hélso- och sjukvarden ligger, enligt Kolada (2024, senaste
mojliga datauttag), idag pd 37 900 kronor per invanare jaimfort med rikssnittet, som dr 36 041
kronor per invénare, ligger Visterbotten omkring 521 miljoner kronor hogre. Skillnaden &r &nnu
storre 1 forhéllande till Véstra Gotalandsregionen, dir kostnaden dr 33 791 kronor per invénare.
Om Visterbotten 1&g pa samma niva skulle kostnaderna vara cirka 1,15 miljarder kronor ldgre &n
idag. En kostnadsminskning pa 200 miljoner kronor skulle motsvara en sdnkning till omkring 37
200 kronor per invanare. Det motsvarar en forflyttning p4 motsvarande fem placeringar.

Visterbottens strukturjusterade kostnader, enligt Kolada, for hélso- och sjukvérden ligger idag
pa 35 310 kronor per invénare, vilket motsvarar en totalkostnad pa cirka 9,9 miljarder kronor.
Jamfort med foregdende ar innebér det en 6kning med 1 866 kronor per invénare, eller ungefér
525 miljoner kronor 1 6kade kostnader. For att minska kostnaderna med 200 miljoner kronor
skulle utgifterna behova sjunka till omkring 34 610 kronor per invanare. Det i sig forflyttar
Visterbotten nedét med endast 2 placeringar av 21. Om Visterbotten i stillet 14g pa samma niva
som Dalarna, dér kostnaden &r 32 982 kronor per invanare, skulle den totala kostnaden cirka 656
miljoner kronor ligre dn idag.
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Regionala utvecklingsnamnden (RUN) ~ (2026 (mkr|
Kostnadsreduceringar/underskottshantering
Minskad amtionsniva kring konstnarlig utsmyckning -1
Annonsintakter for forsaljning av annonsplats pa linjetrafik
(intaktsokning) -0,5
Minskade kostnader genom okad effektivisering -3
Minskad ambition externa relationer och strategisk platsutveckling -2
Totalt -6,5
Satsningar for att 6ka Vésterbottens attraktionskraft /justeringar
Justering for att folja SKR OK géllande folkhégskolor 2,5
Utokade medel for medfinansiering 1
Utokade medel for turism och infrastruktur 2
Totalt 5,5
Totalt netto av omfordelning -1
Folkhogskolestyrelsen 2026 (mkr)
Forandrat huvudmannaskap av de egna drivna skolorna
samt darmed minskning av OH-kostnader -11,6
Totalt -11,6
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Justering av investeringsram Effekt 2026 Berdknad planeffekt

Forsaljning av Vindeln FH lokaler i Vindeln samt lokalen i

Storuman (minskat underhallsbehov) -10 -80
Forsaljning av Stenbergska HC med flytt till Lycksele sjukhus

Permanent flytt av Heimdall till Skelleftea sjukhus. Minskad

hyreskostnad (ej budgeterat)

Minskade investeringskostnader for en mindre halsocentral

i Skelleftea -10 -10

Regionhuset i Umea rymmer i dag en omfattande
verksamhet, men lokalerna ar eftersatta med stora
renoveringsbehov. Darfor foreslas en avveckling och
forsaljning av tomten, samtidigt som arbetsplatser flyttas
till NUS. Det skulle mojliggora en tidigare byggstart av ett

nytt operationshus (“"Teknikhus”). -10| -236
NUS profilomraden utokade investeringsmedel 20
Utokade inkop for att starka beredskapen 10

Budget Budget Plan Plan Plan

2025 2026 2027 2028 2029
Investeringsram 994 1131 1244 1113 1188
Avskrivningsbudget 616 629 634 603 653

Investeringar for framtiden

Framtidens vérd krdver moderna och dndamélsenliga lokaler. Planerade behov for 20262029
motsvarar cirka 4,7 miljarder. Trots det saknas det cirka 1 miljard for idag kéinda behov.
Regionen har idag redan lanat 2,6 miljarder vilket gor laget ytterst anstringt. Trots det behdver
det upplanas ytterligare 800 miljoner under planperioden for att finansiera planerade re- och
nyinvesteringar.

Det krédvs investeringar i regionens fastigheter for en forbéttrad arbetsmiljo, patientmiljoé och
energiatgdng samt en resurseffektivare vard for att pa 1dng och kort sikt mdta utmaningen att ge
en god hélso- och sjukvérd till lanets medborgare. For att lyckas med det maste verksamheten
atgdrda de strukturella underskotten. Arbetet med dversyn av lokaler behover utvecklas
ytterligare for att &stadkomma mer resurseffektiva lokaler. Darfor behdvs en 6versyn av
regionens lokaler med utgadngspunkt att kunna avyttra, riva och ta in externa hyresgister som har
samband med vérd. Till det behdver dven riktlinjer kring hur lokalerna nyttjas ha storre
foljsamhet. Utdver det krdvs en ny hyresmodell dér lokalkostnaderna finns med 1
verksamheternas budgetar. Detta for att varje berord verksamhet ska ta ett storre ansvar for sina
lokaler och dirmed kunna frigora resurser och effektivisera lokalnyttjandet. Samordning av
lokaler @ven for folktandvarden bor prioriteras. Aven fortsatt investeringar i NUS profilomraden
och utdkade inkop ér prioriterat.
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12. EKONOMISKA RAMAR PER NAMND

Ekonomiska ramar per namnd och styrelse 2026-
2029

forandring forandring delning

Budget Budget Omfor

Lone- och  Budget
prisindex 2026

2025 2026 2026
Regionfullmaktige 16,3 -0,2 0,0 0,0 0,5 16,6 17 18 18
-varav beredningar 7,8 -0,1 0,0 0,0 0,3 7,9 8 8 9
Regionstyrelse 3943,2 96,3 -0,4 -13,4 68,5 4094,2 4209 4270 4423
-varav bestdllare primédrvard 1466,5 0,0 85,0 -3,9 46,9 1594,6 1646 1698 1753
- varav bestdllare tandvdrd 148,7 0,0 10,0 -9,6 4,8 153,9 159 164 169
- varav avskrivningar 616,0 0,0 9,0 0,0 0,0 625,0 634 603 653
- varav externa pensionskostnader och personalskuld 1174,5 0,0 -57,5 0,0 00 11170 1154 1214 1239
Hélso- och sjukvardsndamnd 6 534,0 -99,1 110,6 13,4 2094 67683 6 985 7 208 7 439
Regional utvecklingsndmnd 437,5 -2,7 -1,0 0,0 13,9 447,7 462 477 492
Folkhogskolestyrelse 12,2 -0,6 -11,6 0,0 0,0 0,0 0 0 0
Patientnamnd 6,5 -0,1 -0,2 0,0 0,2 6,4 7 7 7
Revision 8,7 -0,1 0,0 0,0 0,3 8,8 9 9 10
Krisledningsnamnd 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0 0 0
Summa verksamhetens nettokostnad 10958 -7 97 0,0 293 11342 11642 11941 12340
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13. RESULTATBUDGET

Budget Budget Plan Plan Plan

Resultatbudget 2025 2026 2027 2028 2029

Verksamhetens nettoram -10952 -11342 -11642 -11941 -12340
budgeterad nettokostnadsutveckling  1,4% 3,6% 2,6% 2,6% 3,3%
Skatteintakter 8508 8 856 9328 9644 10110
Generella statsbidrag 2849 2745 2738 2889 2936
Summa skatter och statsbidrag 11357 11601 12066 12533 13046
- utveckling skatter och statsbidrag 3,8% 2,1% 4,0% 3,9% 4,1%
Verksamhetens resultat 405 259 424 592 706
Procent av skatter och statsbidrag 3,6% 2,2% 3,5% 4,7% 5,4%
Finansiella kostnader -358 -219 -278 -371 -342
Finansiella intakter 170 200 175 175 175
Summa finansnetto -188 -19 -103 -196 -167

Resultat inklusive finansnetto 218 240 321 39 539
Procent av skatter och statsbidrag 1,9% 2,1% 2,7% 3,2% 4,1%

Region Visterbotten befinner sig i ett lige dir de samlade verksamheterna star infor betydande
ekonomiska utmaningar. For att uppné en langsiktigt hallbar ekonomi och skapa forutsittningar for en
ekonomiskt héllbar utveckling krivs kostnadsreduktioner som beskrivits for 2026. Fér 2026 motsvarar det
samlade anpassningskravet cirka 3,54 procent av verksamhetens nettoram. For aren 2027 och 2028
uppgar motsvarande belopp till 50 respektive 45 miljoner kronor. Dessa justeringar dr nddvandiga for att
hantera de samlade underskotten och budgetavvikelserna i verksamheten, aterstilla balanskravsresultatet,
minska beroendet av kortsiktiga atgédrder och sékerstilla att tillgéngliga resurser anvénds pa ett mer
dndamaélsenligt sitt. Anpassningen ska ske parallellt med att vardens kvalitet och tillgénglighet
uppratthalls, vilket stiller hoga krav pé effektivisering, prioritering och omstéllning av verksamhet. Det
handlar bdde om att reducera kostnadsdrivande moment, exempelvis onddig administration och kloka
kliniska val, och om att forstarka vard pa rétt niva, i synnerhet primarvarden. En framgéangsrikt
genomford anpassning dr avgorande for att stirka regionens finansiella stéllning och langsiktiga formaga
att bedriva en hogkvalitativ hilso- och sjukvard dven i framtiden.
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14. BALANSBUDGET OCH KASSAFLODESANALYS

Bokslut Prognos  Budget Plan Plan Plan

Balansbudget 2024 2025 2026 2027 2028 2029
Anléggningstillgdngar 8127 8400 8902 9512 10022 10557
Omsattningstillgangar 8017 7886 8027 8187 8368 8568
SUMMA TILLGANGAR 16144 16286 16929 17699 18390 19125
Eget kapital
- ingéende eget kapital 2820 2299 1862 2102 2423 2819
- periodens resultat -521 -437 240 321 396 539
Summa eget kapital 2299 1862 2102 2423 2819 3358
Avsattningar
Avséttningar for pensioner 8083 8434 8487 8586 8781 8927
Summa avsattningar 8083 8434 8487 8586 8781 8927
Skulder
Langfristiga skulder 3172 3400 3750 4100 4200 4250
Kortfristiga skulder 2590 2590 2590 2590 2590 2590
Summa skulder 5762 5990 6340 6690 6790 6 840
SUMMA EGET KAPITAL
AVSATTNINGAR OCH SKULDER 16144 16286 16929 17699 18390 19125

" Bokslut Prognos Budget Plan Plan Plan
Kassaflodesanalys 2024 2025 2026 2027 2028 2029
LOPANDE VERKSAMHET
Arets resultat -521 -437 240 321 396 539
Justering fér ej likvidpaverkande poster 1189 1042 682 733 798 799
Medel frén I6pande verksamhet fére 922 1054 1194 1338
| fordndring av rérelsekapital
Fdrindring kortfristiga fordringar 292 0 0 0 0
Féréindring férrad -2 0 0 0 0 0
Féréindring korta skulder -34 0 0 0 0 0
Kassafléde I6pande verksamhet 924 605 922 1054 1194 1338

INVESTERINGSVERKSAMHET

Investeringar -926 -994 -1131 -1244 -1113 -1188
Forsdljning av anldggningstillgdngar 0 0 0 0 0 0
Forandring kortfristiga placeringar -95 -74 -200 -175 -175 -175

Kassafléde investeringsverksamhet -1021 -1068 -1331 -1419 -1288 -1363

FINANSIERINGSVERKSAMHET

Férandring langfristiga skulder 360 228 350 350 100 50
Kassafléde finansieringsverksamhet 360 228 350 350 100 50
ARETS KASSAFLODE 263 -235 -59 -15 6 25
Likvida medel vid &rets bérjan 130 393 158 99 84 90
Likvida medel vid drets slut 393 158 99 84 90 115

Bokslut  Prognos Budget

Balansbudget 2024 2025 2026 Plan 2027  Plan 2028 Plan 2029
Tillgéngar

Anldggningstillgadngar 8127 8400 8902 9512 10022 10557
Omsattningstillgangar 8017 7 886 8027 8187 8368 8568
SUMMA TILLGANGAR 16 144 16 286 16 929 17 699 18390 19 125
Eget kapital

- ingdende eget kapital 2820 2299 1862 2102 2423 2819
- periodens resultat -521 -437 240 321 396 539
Summa eget kapital 2299 1862 2102 2423 2819 3358
Eget kapital inkl ansv -2 555 -2826 -2323 -1765 -1167 -410
Ansvarforbindelse 4854 4688 4425 4188 3986 3768
Soliditet 14,2% 11,4% 12,4% 13,7% 15,3% 17,6%
Soliditet inkl. ansv. -158%  -17,4% -13,7%  -10,0% -6,3% -2,1%
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15. HANTERING AV BALANSKRAVSRESULTAT

Utfall | Utfall |Prognos
2023 2024 2025

Aterstillande av negativa balanskravsresultat

Ingdende balans: ackumulerade ej aterstillda negativa

resultat 0 -239 -432 -859 -619 -298
Arets balanskravsresultat enligt balanskravsutredningen -753 -1085 -427 240 321 396
+Synnerliga skal att inte aterstalla 514 892 0 0 0 0
Utgaende balans: ackumulerade ej aterstillda negativa

resultat -239 -432 -859 -619 -298 0
Varav fran 2023, aterstalls senast 2026 -239 -239 -239 0 0 0
Varav fran 2024, aterstélls senast 2027 0 -193 -193 -192 0 0
Varav fran 2025, aterstélls senast 2028 0 0 -427 -427 -298 0

Balanskravsresultatet dr en lagstadgad princip som innebér att verksamheten ska bedrivas sa att
intidkterna overstiger kostnaderna. Berdkningen utgar fran arets resultat och justeras for bland
annat realisationsvinster och -forluster, orealiserade vardeforandringar i vardepapper samt
reservering och anviandning av resultatreserven. Ett negativt balanskravsresultat ska dterstillas
med motsvarande positiva resultat under de tre ndrmast foljande dren, savida inte synnerliga skél
foreligger.

Region Visterbotten dberopade synnerliga skél under 2023 och 2024 {6r den del av underskotten
som kunde kopplas till den hoga inflationens paverkan pa pensionskostnaderna. Kvar att
aterstélla fran dessa r dr 432 miljoner kronor, varav 239 miljoner kronor ska aterstéllas senast
2026. Prognosen for 2025 visar pa ett negativt balanskravsresultat om 427 miljoner kronor,
vilket ska aterstéllas senast 2028. Samlat innebér detta att de negativa balanskravsresultaten fran
2023, 2024 och 2025 maste aterstillas under de kommande tre aren.

Regionen befinner sig i ett 1dge med betydande ekonomiska utmaningar. For att dterstdlla
balanskravsresultatet och samtidigt sékerstilla langsiktigt hallbara finanser krivs
kostnadsreduktioner vilket beskrivits i denna regionplan och budget. For &ren 2027 och 2028
uppgér motsvarande atgardsbehov till 50 respektive 45 miljoner kronor. Samtaget kriavs detta for
att hantera underskotten, aterstdlla balanskravet, minska beroendet av kortsiktiga 16sningar och
sdkerstilla att tillgdngliga resurser anvinds pa ett mer &ndamalsenligt sitt. Anpassningen maste
genomfOras pd ett sitt som inte dventyrar vardens kvalitet och tillgénglighet. Detta stéller hoga
krav pa prioriteringar, effektiviseringar och strukturella fordndringar 1 verksamheten. Det handlar
om att reducera kostnadsdrivande moment, sdsom &verbyggd administration och lagvirdevard,
samt att forstarka vard pa rétt niva, 1 synnerhet inom priméarvarden.
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16. SAMMANSTALLNING OCH OVERSIKT

Justerad skattesats region, (%). Kélla Kolada
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Forindring av olika yrkesgrupper perioden 2019-2025

Yrkesroll 2019 240901 250901 Fordndring 202409-250901 Foérandring 2019-2025

Ledning, handlaggare och administratorer (ej medicinska sekreterare) 1219 1400 1417 1,20% 13,97%
Chefer 465 503 510 1,37% 8,82%
Lakare 1420 1447 1451 0,28% 2,14%
Sjukskoterskor grund och spec (inkl barnmorskor) 2958 2926 2991 2,17% 1,10%
Underskoterskor 1574 1500 1574 4,70% 0,00%
Tandlékare 151 152 154 1,30% 1,95%
Medicinska sekreterare 156 127 131 3,05% -19,08%

Kalla: Region Vasterbotten, datauttag 13 oktober 2025. Uppgifterna avser
tillsvidareanstallda utifran respektive etikett och angivet datum. Om jamforelsen i stallet
hade utgétt frén 2018, det vill sdgainnan sammanslagningen med Kommunférbundet,
skulle forandringen for ledning, handlaggare och administrat6rer uppgatill 1 074 personer
och den totalaforandringen motsvara 24,21 procenti stallet fér 13,97 procent.

Ackumulerat tidsperioden 2011-2024 med prognos for 2025

Ar 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 Prognos 2025 Totalt (11-25)

Verksamhetens netto -89 -26 -28 -126 -242 -262 -360 -344 -329 67 491 -97| -1015 -701 -543 -3604
Finansnetto -312 127 -350 83 94 194 224 379 554 -251 907 -625 -75 532 -118 1363
Arets resultat -186 264 -215 176 8 97 145 35 225 98 1398 -202 -668 -521 -656 -2
Balanskravsresultat 37 87 135 111 4 71 132 68 -333 376 476 870 -753 -1210 -427 -356

Kalla: Region Vésterbotten.

17. UPPDRAG TILL BEREDNINGAR UNDER FULLMAKTIGE

Beredningen for kompetensforsorjning

Att  Utifran beredningens arbete under mandatperioden utveckla en levande verktygslada som
kan anvéndas av offentliga och privata aktorer 1 Visterbottens lin for att stodja arbetet
inom omradet kompetensforsorjning

Att  Kartlagga Region Visterbottens interna rekryteringsbehov bade pa kort och ldng sikt

Att  Presentera goda exempel pa arbete inom jamstélldhet, jamlikhet och antidiskriminering
som kan bidra till kompetensforsorjningsarbetet

Att  Mota och presentera aktorer engagerade inom kompetensforsorjningsarbetet pa olika
nivéer 1 Sverige

Beredningen for samverkan och regional utveckling

Att  Utifran den regionala utvecklingsstrategin, beskriva kommunernas storsta utmaningar
och mgjligheter inom regional utveckling och héllbar tillvéxt.

Demokratiberedningen

Att  Utreda hur regionen/naimnderna arbetat vidare med de resultat Demokratiberedningen
ldmnat i sina rapporter under innevarande mandatperiod
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Resultatmal
Verksamhetens resultat ska uppga till minst det som krévs for att uppna ett positivt
balanskravsresultat och over tid stidrka den finansiella stdllningen.

o Ar 2026 ska verksamhetens resultat uppga till minst 1,8 procent av skatteintikter och
generella statsbidrag.

Soliditetsmal
Soliditeten, inklusive ansvarsforbindelsen, ska stirkas med ett 1angsiktigt mal pad minst 20
procent till ar 2040.

o Ar 2026 ska soliditeten, inklusive ansvarsforbindelsen, uppga till minst minus 14 procent.
Skuldséittningsmal
Laneskulden ska minska over tid. Nyuppléning tillats for att hantera likviditetsbehov pa kort sikt,

exempelvis for att finansiera tillfalligt hga investeringsutgifter.

e Ar 2026 bor den rintebirande ldneskulden, exklusive pensionsskulden, hogst uppga till
28 procent av skatteintdkter och generella statsbidrag.

Regionfullméktige beslutar:
Att  Godkénna upprittat forslag till regionplan 20262028 samt budget 2026.

Att  Skattesatsen for ar 2026 faststills till ofordndrat 11:35 kronor per skattekrona
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