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1 Inledning

Utvecklingen inom hélso- och sjukvérden i landet ér till stora delar positiv. Genom utveckling,
nya behandlingsmetoder och innovationer far fler medborgare mojlighet till bade ett langre och
friskare liv. Samtidigt star vi infor viktiga utmaningar som kraver vart fokus och engagemang.
Genom att anpassa véra tjénster och investera i forebyggande arbete kan vi sékerstilla att inva-
narna fér den vérd de behover. Tillsammans kan vi skapa en hdlso- och sjukvérd som inte bara
moter dagens krav, utan ocksa rustar oss for framtiden.

I en orolig varld med ett forsdmrat sékerhetslége i Europa ligger fokus pé att stirka beredskaps-
arbetet inom hilso- och sjukvarden. Inom Region Orebro lin och hilso- och sjukvérdsforvalt-
ningen finns flera olika samverkansgrupper och nétverk for beredskapsfragor och civilt forsvar.
Halso- och sjukvérden har tillsammans med andra offentliga aktorer pébdrjat ett strategiskt,
operativt samarbete som &r under utveckling.

Den demografiska utvecklingen visar att lanet star infor en framtid med en aldrande befolkning

dér andelen i arbetsfor &lder sjunker samtidigt som vi ser att barnafddandet minskar. Detta sam-
mantaget innebér att verksamheten som vi ansvarar for behdver stéilla om for att méta nya forut-
sdttningar.

Halso- och sjukvérdsforvaltningen har tagit fram en utvecklingsplan som beskriver vad som be-
hovs for att klara av uppdraget fran hilso- och sjukvardsndmnden: Att mota befolkningens be-
hov av hélso- och sjukvard pa klokast mojliga sétt med de resurser som finns. Varken med da-
gens eller framtidens resurser kan all hélso- och sjukvéard finnas i lénets olika delar. I uppdraget
ligger att definiera vilken vard som behdver finnas geografiskt néra patienterna och vilken som
kan koncentreras till en eller flera platser.

Vid hélso- och sjukvardsndmndens sammantride den 3 september 2025 antogs en reviderad ut-
vecklingsplan for den regiondrivna hélso- och sjukvarden. Utvecklingsplanen beskriver en mal-
bild med tydliga prioriteringar av vardens resurser och strukturféridndringar for hilso- och sjuk-
vardens verksamheter. Utvecklingsplanen lyfter beredskapsfragor, psykiatrins utveckling och
vikten av fortsatt forskning och utbildning i nira samarbete med Orebro universitet. I utveckl-
ingsplanen beskrivs arbetet dven for att stirka den nira varden, med maélet att ha en lékare pa
1100 listade invénare, fler utbildningsplatser och mobila arbetssitt.

Med utvecklingsplanen som utgéngspunkt ska detaljerade fardplaner och fardplansuppdrag tas
fram. Tanken &r att fairdplanerna genom fardplansuppdrag ska konkretisera utvecklingsplanen
och beskriva hur hilso- och sjukvéarden med god kvalitet och hog patientsékerhet ska genomfora
en omstéllning till en l&ngsiktigt hallbar organisation i ekonomisk balans.

Haélso- och sjukvarden stér infor en framtid med en aldrande befolkning och férre personer pa
arbetsmarknaden. Det innebér att farre medarbetare kommer att behdva ge vérd till fler patien-
ter.

For Region Orebro lins del innebir detta att de personella resurserna behdver nyttjas pa bista
sétt for att mota medborgarnas behov. For att klara framtidens behov och attrahera nya medar-
betare maste Region Orebro lin vara en attraktiv arbetsgivare. Detta sikerstills genom en god
arbetsmiljo och mojlighet till kompetensutveckling inom den regionala verksamheten.

Det ekonomiska ldget i hédlso- och sjukvardsforvaltningen &r fortsatt anstringt och det innebar
att verksamheten dven under 2026 behover arbeta aktivt for att minska kostnaderna.

Denna verksamhetsplan utgor styrdokument for hélso- och sjukvérdsndmnden samt hélso- och
sjukvardsforvaltningen. Verksamhetsplanen &r utformad for att leda fram mot Malbild 2030
som beslutades av regionfullméiktige 2019. Verksamhetsplanen syftar till att utveckla verksam-
heterna for att tillgodose invanarnas och samhillets behov pé bésta sitt.
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All verksamhet inom Region Orebro lén utgér frin Region Orebro lins vision och virdegrund.
Verksamhetsplanen innehéller 6vergripande malséttningar med styrtal och uppdrag som é&r vik-
tiga for att styra mot visionen. De mal som formuleras i verksamhetsplanen ska ocksa bidra till
att 16sa de dvergripande malen i hélso- och sjukvardslagen: att frimja hélsa, forebygga sjukdom
och ge god och patientsidker vard pa lika villkor.

2 Vision och vardegrund

Region Orebro léns vision:
Tillsammans 5{?@;’&# vi e?? Addtre fiv

Region Orebro lins viirdegrund:

Samarbete

Vi lyfter varandra och samverkar
dver grinser. Det &r vir frméiga
till samarbete som ger kraft
att tillsammans skapa ett
battre liv.

Utveckling

Vi ar ldrande, utforskar
mojligheter och forbattrar
sténdigt pa hillbart sétt
med invanaren | fokus.

Professionalism

Vi haller hig kvalitet, visar tillit
och skapar utrymme for det
profassionella omdémet, All
kontakt med oss ska bidra till
@t battre liv fér invinare,
kollegor, bestkare och
andra aktorer.

e Samarbete — Vi lyfter varandra och samverkar over grianser. Det dr var forméga till sam-
arbete som ger kraft att tillsammans skapa ett béttre liv.

e Utveckling — Vi &r larande, utforskar majligheter och forbéttrar standigt pa hallbart satt
med invénaren i fokus.

e Professionalism — Vi haller hog kvalitet, visar tillit och skapar utrymme for det profess-
ionella omdomet. All kontakt med oss ska bidra till ett battre liv for invénare, kollegor,
besokare och andra aktdrer.

Malbild for hilso- och sjukvardens utveckling fram till ar 2030

Utifran visionen har en malbild for hélso- och sjukvardens utveckling fram till ar 2030 tagits
fram. Den skall ge riktning at sjukvardens utveckling fram till &r 2030. Malbilden har tagit han-
syn till demografiska fordndringar och ekonomiska forutséttningar for att &stadkomma en ut-
veckling mot en mer néra vard och en fortsatt utveckling av den hégspecialiserade varden,
forskning och utbildning.

Malbilden sammanfattas i foljande delar:
Invanare och patient

e Jag har fokus pé hélsan
e Jag ir en aktiv del av vardteamet
e Jag far vird som héller hog kvalitet

Medarbetare

e Jag har de forutsattningar jag behdver for att ta mitt ansvar i métet med patienten och
for att trivas pd min arbetsplats
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Organisation

e Vi ir en kunskapsorganisation som standigt utvecklas

3 Malsattningar, styrtal och uppdrag

Regionfullmiktiges verksamhetsplan med budget #r Region Orebro lidns 6vergripande styrdoku-
ment. Det syftar till att utveckla verksamheterna for att tillgodose invanarnas och samhéllets be-
hov pa bésta sitt. Visionen och virdegrunden &r utgdngspunkten for all verksamhet inom Reg-
ion Orebro ldn. Verksamhetsplanen innehéller Svergripande malsittningar med styrtal och upp-
drag till ndmnderna som ar viktiga for att styra mot visionen.

Halso- och
sjukvard

Tandvard Kollektivtrafik

Malomraden

Regional

tillvaxt Kultur

Tillsammans skapar
vi ett battre liv N

Ekonomi valfards-

Samarbete brottslighet

Utveckling
Professionalism

Kompetens- Beredskap
forsorjning och sékerhet

Malomraden

Forskning Digitalisering
och utbildning

Hallbar
utveckling

Regionfullmaktiges malsattningar, styrtal och uppdrag

Namndens mal, styrtal och uppdrag

Verksamhetsplanen innehéller en struktur med malomraden inom ndmndernas ansvarsomraden
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och inom regiondvergripande ansvarsomraden.

e Regionfullméiktige beslutar om malséttningar med styrtal och uppdrag till némnderna.

e Némnderna konkretiserar mélséttningarna med styrtal och uppdragen med egna mal,
styrtal och uppdrag.

e Verksamheterna kompletterar med aktiviteter och vid behov med egna mal och styrtal.

Uppdragen i verksamhetsplanen kommer fran de uppdrag som fullméktige givit nimnden for
Halso- och sjukvérd, de uppdrag som ndmnden givit Hélso- och sjukvardsforvaltningen (HS)
samt de uppdrag nimnden givit beredningarna (Ber)

3.1 Overgripande malomraden/malsattningar

Néamnderna ska konkretisera ansvaret for att uppna malséttningar och svara mot uppdrag.
Némnderna kan faststélla specifika mal, styrtal och uppdrag som géller for nimndens ansvars-
omrade.

Malséttning nr 1: Hélso- och sjukvirden ér god, siiker och jamlik.

Region Orebro l4n ska forutom att frimja hilsa ge en god vérd pa lika villkor for hela befolk-
ningen. Varden ska ges efter behov dér den som har det storsta behovet av hilso- och sjukvard
ges foretrade till varden. Forskning och utbildning ska vara en naturlig del av verksamheten.
Varden maste dven intensifiera arbetet med att fasa ut lagvardesvard och arbetet med kloka kli-
niska val. Detta for att patienten ska fa ritt vard och inte Gverbehandlas nér vérden har 14g eller
ingen effekt. Socialstyrelsen och Svenska Lékarséllskapet har tagit fram riktlinjer och rekom-
mendationer for detta arbete. Region Orebro lin arbetar stéindigt med att utveckla det proaktiva
patientsidkerhetsarbetet inom Hélso- och sjukvardsforvaltningen. Av avgérande betydelse ar ett
gott ledarskap som majliggor en god patientsdkerhetskultur i hela sjukvardsorganisationen.

Ur ett jamstalldshetsperspektiv dr det viktigt att all vardstatistik ar konsuppdelad. Detta sa att
atgirder sétts in for att komma tillrdtta med de strukturella skillnaderna i vard mellan méan och
kvinnor, och att dven forskrivningen av lakemedel utvirderas ur ett jamstilldhetsperspektiv. 1
arbetet med levnadsvanor ska varden erbjuda stod och behandling for att minska tobaks- och ni-
kotinbruk samt riskbruk av alkohol. Otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor &r
ytterligare levnadsvanor som bidrar till den samlade sjukdomsbdrdan i Sverige, sa som hjért-
kérlsjukdom, cancer, diabetes typ 2 och dven psykisk ohélsa. En satsning for frimjande av fy-
sisk aktivitet med stod av Fysisk aktivitet pa Recept (FaR) pagér. Hélso- och sjukvarden arbetar
for att bli béttre pa att tillfrdga om levnadsvanor och erbjuda stod till fordndring, dir det ar av
relevans for framtida hilsa.

En stor del av utvecklingen av hélso- och sjukvérden ska ske i verksamheter nira invénarna. Ge-
nom det gemensamma arbetet med omstillningen till en ndra vard erbjuds en personcentrerad
véard som upplevs somlos, bade inom regionen och vid 6vergéng till annan huvudman. Samver-
kan mellan priméirvarden — bade den regionala och kommunala — och sjukhusverksamheterna
inkluderande 6ppna mottagningar samt ambulansverksambhet &r av storsta vikt. I den ingér dven
akutuppdraget och en samlad 6versyn ska goras av jourlinjerna bade for specialiserad vard och
primédrvard.

Genom att fortsitta omstéllningen till en vard som upplevs nira tas viktiga steg i riktning mot
malet - en god, jimlik och jamstélld hilsa. Omstéllningen &r nddvindig for att resurserna ska
ricka till nér allt fler lever lingre med en eller flera kroniska sjukdomar, samtidigt som en for-
dndrad befolkningsstruktur innebér att farre ska ta hand om fler. Antalet barn som fods i lanet
minskar, vilket gor att det finns behov av att se 6ver hur arbetet med BVC/MVC i linet organi-
seras. Detta kan ske i det gemensamma arbetssattet i familjecentraler.

Primérvarden ar basen i hélso- och sjukvarden och en vl fungerande primarvard ar en
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forutséttning for att klara sjukvardsuppdraget. De som sa behover ska erbjudas en fast vardkon-
takt. For att ge en personcentrerad vard pa riktigt behover patienten tillfragas om vad hen tycker
ar viktigt.

Tillgdngligheten ska vara god bade nér det géller kontakt, vard och behandling. Utifran de forut-
sdttningar som ges ska primarvarden pa ett effektivt sitt arbeta for att ta hand om patientens hela
behov, vilket starks genom fokus pé kontinuitet och teamarbete dar professionerna ges forutsétt-
ningar att arbeta nira varandra.

Det ska finnas minst en vardcentral i varje kommun, vilket skapar forutséttningar for lokal sam-
verkan med kommunens vard och omsorg och andra lokala aktorer. For att underlétta samver-
kan bor parterna finnas néra geografiskt och gdrna dela lokaler dar s& dr mojligt. Har behover vi
fortsétta undersoka hur patientsékra och samtidigt ekonomiskt gangbara alternativ kan skapas.

En viktig del i det forebyggande arbetet ar olika screeningundersdkningar och forebyggande
vaccinationer. Avgiftsfri vaccinering mot TBE f&r barn har inforts och Region Orebro lin foljer
l6pande utvecklingen av rekommendationer kring vaccination mot vattkoppor for barn. Vidare
utgdr vaccinationer mot HPV (humant papillomvirus) fortsatt en prioriterad fraga, da dessa vac-
cinationer kan bidra till utrotandet av livmoderhalscancer.

Inom primérvarden erbjuds ocksé ett samordnat medicinskt omhindertagande (SMO) for vuxna
personer med funktionsnedséttning. Det syftar till att stirka samverkan mellan olika aktorer
knutna till individens insatser for ett battre omhindertagande. Detta mojliggdr en jamlik och
god vérd utifrén individuella forutséttningar.

Ett 1dngsiktigt arbete med en detaljerad handlingsplan for att nd mélet en 1ékare per 1 100 listade
patienter pa vardcentralerna har startats. Malet ar att erbjuda en vard med god medicinsk kvali-
tet. For att uppna detta maste tillgdnglighet och kontinuitet forbéattras, inte minst fér de med
komplex problematik eller kroniska sjukdomar. For att vi ska n& mélet om att minska andelen
hyrpersonal dr det ocksé viktigt att gora uppdraget attraktivt for att fler ska vilja arbeta hos oss.
Pé sikt dr malet att mer véard dn idag ska kunna erbjudas néra patienten. I hemmet eller pa vard-
centralen, i samarbete med slutenvérdsspecialister som finns pa plats eller digitalt. Den slutna
varden ska finnas tillgdnglig nir vardbehovet sé kraver.

Sjukvarden ska ha personcentrerade, effektiva och &ndamalsenliga arbetssétt som utgar fran pa-
tientens behov. Arbetssétten underléttar samarbete mellan huvudmaén, vardgivare, specialiteter
och professioner. Varden ska ge patienten mojlighet att vara delaktig och ta ansvar for sin hélsa
genom hela vardforloppet.

Det pégar ett arbete for att minska kotiderna inom de opererande specialiteterna och for att for-
bittra tillgdngligheten genom effektiviserade operationsfléden. Sjukhusen i Lindesberg,

Karlskoga och Orebro har alla ett vildefinierat basuppdrag men har ocksa egna inriktningar. P4
Karlskoga lasarett fortloper arbetet for att mojliggora ett aterdppnande av forlossningskliniken.

En god balans mellan den egna efterfragan och utbudet ger ocksé en 6kad mojlighet till utveckl-
ing av den hogspecialiserade varden, sdvil for sjukvardsregion Mellansverige som for nationell
niva. Organisatorisk sammanslutning av verksamheter har under de senaste aren lett till 6kad
specialisering och effektivisering, exempelvis inom ledproteskirurgi, obesitaskirurgi och venos
kirurgi. Darigenom okar ocksa mojligheterna till forskning och utveckling.

Ett mélmedvetet strategiskt arbete med prioriterade hogspecialiserade virdomraden, i nira sam-
arbete med Orebro universitet, sikrar Region Orebro lins position som en av landets sju univer-
sitetssjukvardsregioner, i det ingar ocksé rollen av att vara ett av de ackrediterade cancercent-
rum som nu bildas vid landets olika universitetsregioner.

I Region Orebro lin ska det vara enkelt for patienter med psykisk ohélsa och psykiatriska dia-
gnoser att fa hjdlp. Region Orebro 14n ska fortsitta att arbeta med att 6ka tillgdngligheten, i ndra
samarbete med andra vardaktorer och lanets kommuner. Arbete for att sdkerstilla att
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forskrivning av lakemedel for psykiatriska diagnoser foljer nationella behandlingsrekommen-
dationer dr en viktig del av kvalitetsuppfoljningen, och géller t.ex. antidepressiva likemedel.

Den psykiatriska varden utvecklas i riktning mot god och néra vard inom ménga omraden. Ett
omfattande utvecklingsarbete sker inom den psykiatriska varden nar det géiller heldygnsvard,
oppenvard och specialistpsykiatriska omvéardnadsteam (SPOT-team) som en ytterligare véard-
niva. Varden ska kunna mota upp patienter ndra via bland annat SPOT-team, men ocksa finnas
tillgéinglig i slutenvérdsform nér det behovet finns. Genom inférandet av specialpsykiatriska
team i hela linet stéirks den psykiatriska varden i Region Orebro lin. Genom det mobila arbets-
sattet kan téta insatser ges 1 hemmet, vilket innebér vinster for patienternas méende, samtidigt
som arbetsséttet ocksd mojliggdr ett utokat stdd for anhoriga.

Aven inom barn- och ungdomspsykiatrin pagar ett arbete for att dka tillgéingligheten. Det sker
genom ett pagdende projekt fram till december 2026. For vuxna patienter behover sérskilt till-
géingligheten till traumabehandling och ADHD-utredning och behandling forbéttras.

Arbetet for andamalsenligare lokaler till den rattspsykiatriska verksamheten fortsatter under
aret.

Samarbetet ska intensifieras mellan regionen och lénets kommuner for att battre mota behovet
hos personer med béde skadligt bruk och beroende och psykisk sjukdom, i enlighet med Sam-
sjuklighetsdelegationens intentioner.

Styrtal Utfall, sen- | Arets mil- Langsiktigt
ast kiinda virde malvirde
virde

1. Kvalitetsindikatorer sjukvard. Andel av ut- | 5 av 8 6av8 7 av 8

valda kvalitetsindikatorer som uppnér en ge-
nerellt accepterad kvalitetsniva. (Utfall: Hos-
ten 2025, cosmicberoende virden osdkra)

2. Patientrapporterade resultat cancervard 87 % 90 % 95 %
helhetsintryck. (prem: patientrapporterade
matt) (Utfall: 2025)

3. Vardgaranti (exkl medicinsk vald vantan
och patientvald véntan). (Utfall: 2023. Inf6-
rande av Cosmic innebér osédkra resultat

2024)

3 a. Operation (< 90 dagar). (Utfall: 2023) 56 % 65 % 100 %
3 b. Barn- och ungdomspsykiatrin, forsta be- | 79 % 100 % 100 %
sok (< 30 dagar). (Utfall: mars-juni 2025)

3 c. Telefontillgéngligheten i primérvard 82 % 90 % 95 %

(inom 0 dagar). (Utfall: 2023)
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Uppdrag givna fran regionfullmdktige till hilso- och sjukvdardsnimnd/forvaltning. Nimndens
beredningar ska filja uppdragen inom respektive ansvarsomrdde

Nr 10. Att arbeta med omstéillning till ndra véard, bland annat se Gver hur samverkan mellan pri-
marvard och slutenvard kan stérkas.

Nr 11. Att arbeta for att 6ka andelen elektiva ingrepp pé Karlskoga och Lindesberg lasarett.

Nr 12. Att arbeta for att 6ka andelen elektiva och akuta hogspecialiserade ingrepp pa Universi-
tetssjukhuset Orebro.

Nr 13. Att fortsédtta implementeringen av specialpsykiatriska omvardnadsteam (SPOT) i omrade
Orebro och soder.

Nr 14. Att fortsétta det l&ngsiktiga arbetet for att uppna en lakare per 1 100 listad patient pa
vérdcentral.

Nr 15. Att starta processen med maélséttning att bli ett ackrediterat cancercentrum enligt europe-
isk kvalitetsstandard, hela processen dr ett flerarigt uppdrag.

Nr 16. Att under aret aterinfora glaségonbidrag, att glaségon ska vara kostnadsfria for de som
behover glas for 6 dioptrier och dardver, for barn och unga i aldrarna 0—19 éar.

Nr 17. Att vidareutveckla sprututbyte i ldnet.
Nr 18. Att genomfora en dversyn av hjélpmedelsavgifterna i jamforelse med 6vriga regioner.

Utiver regionfullmiktiges uppdrag ger Hiilso- och sjukvirdsnimnden foljande uppdrag till
hdlso- och sjukvardsforvaltningen (HS) och beredningarna (Ber).

Uppdrag till Hilso- och sjukvardsforvaltningen:

HS nr 1. Att intensifiera arbetet for att fasa ut lagvérdevérd och for kloka kliniska val i enlighet
med Socialstyrelsens och Svenska Likaresillskapets riktlinjer och rekommendationer.

HS nr 2. Att fortsétta arbetet med att BVC/MVC i linet organiseras utifran minskat barnafo-
dande.

Uppdrag till Beredningen for psykiatri:
Ber nr 1. Regelbundet folja patientflddena inom psykiatrin inklusive behovet av vardplatser.

Uppdrag till Beredningen for néra vard:
Ber nr 2. Folja verksamheten SMO — samordnat medicinskt omhéndertagande

Uppdrag till Beredningen for somatisk specialistsjukvard

Ber nr 3. Folja arbetet med nationell hogspecialiserad vérd
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Uppdrag till Beredningen for somatisk specialistsjukvard samt hogspecialiserad vard, Be-
redningen for psykiatri och Beredningen for nira vard:

Ber nr 4. Folja implementering av Overenskommelsen om hilso- och sjukvard i hemmet inom
respektive omrade.

Ber nr 5. Folja arbetet med omstéllningen till Néra vard med fokus pé samarbete utifran en sam-
manhallen vardkedja for patienten.

Malséttning nr 6: Forskning och utbildning av hog kvalitet med internationell spets.

Universitetssjukvarden dr navet i hdlso- och sjukvérdens forskning, utbildning och utvecklings-
uppdrag. Implementering av ny teknik i form av precisionsmedicin och anvandning av hélsodata
driver utvecklingen framét. Region Orebro liin ska ses som en sjélvklar samverkanspartner for
hela life science-omradet. Det innefattar ocksa att mojliggora kliniska lakemedelsprévningar
och ocksa provningar av medicintekniska produkter.

Inom den néra varden lyfts prioriteringar fram for att tillsammans med ldnets kommuner och
Orebro universitet stirka forskningen kring #ldres hilsa, sjukdomar och omsorg samt att forsk-
ningsforankra folkhélsoarbetet.

Samverkan med utbildningsanordnare och larosdten &r en strategisk fraga for kompetensforsorj-
ningen inom Region Orebro ldn. Avseende akademiska utbildningar &r Orebro universitet domi-
nerande men avtal finns ocksa med tre andra ldrosdten om samverkan runt verksamhetsforlagd
utbildning pa sévil grund- som specialistnivé inom flertalet yrkesgrupper. Under aret kommer
fokus ligga pa kommande breddinférande av bastjanstgoring (BT) for ldkare samt implemente-
ring av de nya avtalen for verksamhetsforlagd utbildning for akademiska vardprofessioner som
tecknats under 2025. I ett samverkansregionalt och nationellt perspektiv tar Region Orebro lins
verksamheter ett stort utbildningsansvar avseende savil verksamhetsforlagd utbildning som ut-
bildningstjénster for hdlso- och sjukvarden och specialisttandvarden.

Forskning och utbildning ska vara av hog kvalitet med bred verksamhetsforankring och inter-
nationell spets. Detta for att skapa béasta mojliga forutsattningar for invanarnas hélsa, vard och
omsorg samt att stirka Orebro léns attraktivitet och utveckling idag och imorgon.

Styrtal Utfall, sen- Arets mal- Langsiktigt
ast kiinda viarde malvirde
varde

1. Andel nationella och regionala kriterier 89 % 95 % 98 %

som uppfylls av universitetssjukvardsenheter

(USV). (Utfall: 2024)

2. Egenfinansierad forskning per capita, plats | Plats 6av7 | Plats 3av7 | Plats 3av7

av universitetssjukvardsregioner. (Mal: Topp

av 7) (Utfall: 2023)

3. Forskningsintensiv region per capita. (Mal: | 10 av 21 9av2l 8av2l

Plats av 21) (Utfall: 2023)
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Uppdrag givna fran regionfullmdiktige till hilso- och sjukvdardsnimnd/forvaltning.
Nr 44. Att verka for implementering av precisionsmedicin inom hélso- och sjukvarden.

Nr 45. Att i samverkan med ldnets kommuner och Orebro universitet utveckla verksamhetsfor-
lagd utbildning samt forskning inom néra véard.

Nr 46 Att verka for att hélso-och sjukvardens formaga att vara en attraktiv samarbetspartner i
kliniska lakemedelsprévningar stirks och att digital uppf6ljning av detta mojliggors.

Utéver regionfullmiktiges uppdrag ger Hilso- och sjukvirdsnimnden foljande uppdrag till
beredningen for forskning och utbildning:

Ber nr 6. Att f6lja och aterrapportera till nimnden den regioninterna arliga uppfoljningen av
universitetssjukvardsenheternas uppdrag samt regionens universitetssjukvardsbokslut.

Malséttning nr 7: Digitala losningar for en enklare vardag for invanare och medarbetare

Region Orebro l4n vill vara en ledande region som drar nytta av digitaliseringens kraft for att
utveckla verksamheten, nd organisationens mal och darigenom skapa ett effektivt och hallbart
digitalt samhaille.

Den digitala utvecklingen pagar pé flera hall inom hélso- och sjukvarden. Cosmic ér driftsatt se-
dan hosten 2024 och fortsatt inforande av delar som inte startade i samband med driftsdttningen
pagar, exempelvis nytt operationsplaneringsstod och realtids dokumentation.

En inventering i syfte att kvalitetssékra savil behandlingsprogram som formular pagar av de
nationella tjdnsterna, vilka mojliggor behandling pa distans. Dessa tjanster ar en del av kom-
mande MDR-klassning, en klassning for medicintekniska produkter.

I samband med 6vergangen till Cosmic infors digitala frikort i regionen. Alla hdgkostnadsgrun-
dande betalningar som gors inom hélso- och sjukvarden i Region Orebro kommer att finnas i
applikationen eFrikort, som i sin tur dr integrerad till Cosmic. Samtidigt pégér utveckling av di-
gitala kallelser till 1177, dér kallelser till rontgenundersdkningar ingar. Aven hér dr inférandet
av det nya vérdinformationssystemet en viktig del, d& kallelser nu gér direkt via Cosmic till den
digitala brevladan Kivra, for de som &r anslutna till tjansten. Det gemensamma journalsystemet i
regionen mojliggor ocksa en enklare kommunikation mellan vardens medarbetare i hela forvalt-
ningen.

Digitala verktyg Okar tillgdngligheten och skapar effektivitet. Ett exempel pa detta ar att sarbe-
domning nu kan ske digitalt via Virtuella sdrcentrum. Genom fler digitala verktyg gor vi varden
mer tillgénglig for medborgare och underléttar i vardkedjan for vara medarbetare i dialog med
varandra. Inférandet av upphandlad tjanst for egenmonitorering planeras genomféras under
2026.

Genom inforandet och vidareutvecklingen av 1177 Direkt kan tillgéngligheten till primérvarden
starkas men arbetssétten behover fortsétta utvecklas for att gora det enklare bade for patienter
och medarbetare. Mélséttningen &r att 1177 Direkt ska vara ingéngen till priméarvarden for alla
de invanare som har mgjlighet att hantera den digitala tekniken s att tid i telefon kan tillskapas
for de patienter som inte har mojlighet att anvénda den digitala tekniken.
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For att samla och utveckla IT-stdd for hélso- och sjukvarden har fyra olika kdrnobjekt tagits
fram. Arbetet med kérnobjekt kommer att forenkla for medarbetare, innebéra att dubbelarbete
undviks och gora sa att befintliga system anvands pa ett mer effektivt sdtt. Kdrnobjekten ingar i
ett ndra samarbete med det nya objektet for automation. De inledande automationerna géller

bland annat automatisk overforing av ladkemedel, identitetskontroller samt reservrutiner kopplat
till operationsplanering. Kommande arbeten &dr bland annat ekonomifunktioner samt vaccinat-

ionskallelser.

Dessutom ir Region Orebro en av de regioner som anslutit till tjinsten Siker Digital Kommuni-
kation (SDK), som styrs av Myndigheten for digital forvaltning (DIGG). SDK handlar om att
skapa ett sdkert informationsutbyte inom offentlig sektor.

ar att bibehalla befintliga hdga betyg. Betyg
invanare. (Utfall: 2024)

Styrtal Utfall, sen- | Arets mal- Langsiktigt
ast kiinda virde malvirde
virde

1. En hog andel av lénets invanare ar anvén- | 95 % 95 % 96 %

dare av 1177 inloggade tjénster. (Utfall:

2024)

2. 1177 inloggade e-tjanster, ndjda anvéndare | 71 % 76 % 80 %

enligt NKI, N6jd Kund Index. Malséttningen

ar att bibehalla och sikta mot en forbattring.

(Utfall: 2024)

3 a. Betyg vid digitala mdten. Malsattningen | 3,7 3,8 3,9

ar att bibehalla befintliga hdga betyg. Betyg

personal. (Utfall: 2024)

3 b. Betyg vid digitala méten. Malséttningen | 3,9 3,9 3,9

Uppdrag givna fran regionfullmdktige till hilso- och sjukvdrdsnimnd/forvaltning.

Nr 51. Att fortsétta frimja den digitala kulturen och utveckla digitala arbetssétt inom Region

Orebro lan.

Nr 52. Att erbjuda anvindarvénliga digitala 10sningar till ldnets invénare, organisationer och fo-

retag och mota kravet om ”’Digitalt forst”.

Utiver regionfullmiktiges uppdrag ger Hiilso- och sjukvirdsnimnden foljande uppdrag till

samtliga beredningar:

Ber nr 7. Beredningarna far i uppdrag att folja utvecklingen av 1177-direkt med fokus pa god
anvéndarvanlighet for bade patienter och medarbetare

Malsittning nr 8: Ansvarsfulla verksamheter med héoga ambitioner for hillbar utveckling.

Region Orebro lin arbetar for att vara en ansvarsfull aktér med hoga ambitioner inom hallbar-
hetsomradet, och bidra till en god hélsa och livsmilj6 for de som bor och verkar i lénet.

Halso- och sjukvérdsforvaltningen ska arbeta for att héllbarhet ska vara integrerat i ordinarie
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verksamhet. Region Orebro ldn har formulerat mal och indikatorer for hallbarhet genom pro-
grammet for hallbar utveckling. Det finns nagra omraden dar hilso- och sjukvérden sarskilt be-
hover kraftsamla for att na malen i programmet.

Maingden textilsvinn och onddig kassation av textilier dr fortsatt hog. Totalt ger det kostnader pa
flera miljoner kronor arligen. Hilso- och sjukvarden arbetar med informationsinsatser for att fa
till en beteendefordandring, och ser ocksa Gver om arbetssétt och textilsortiment behover dndras.
Vidare édr engangsmaterial en av de storsta kéllorna till hélso- och sjukvardens klimatpéverkan.
Halso- och sjukvérdsforvaltningen méste intensifiera arbetet med att minska anvéndningen av
engangsprodukter genom att édndra till andra arbetssétt, byta till flergdngsmaterial och byta ut
produkter med hog klimatpéverkan till sidana med lagre. Klimatlistan ar ett verktyg som verk-
samheterna kan anvénda dér sérskilt klimatpaverkande produkter pekas ut. Det behdvs ocksa
insatser for att 6ka materialdtervinning. Insatser behovs ocksa for att minska antibiotikaforskriv-
ning. Trenden gar nu &t fel héll och regionens resultat ligger 6ver det nationella mélet.

De epidemiologiska underlagen visar att skillnader i hélsa har dkat i lénet, varfor fler tgérder
behovs for att frimja en jamlik och jimstilld hélsa. Ett exempel pé en atgird som gjorts &r hil-
sofrdmjande samtal i norra ldnsdelen.

Styrtal Utfall, sen- | Arets mal- Langsiktigt
ast kiinda virde malvirde
virde

3. Klimatpaverkan fran produkter pa klimat- | 1,4 ton koldi- | -15 % Beslutas i sam-

listan ska minska med 15 procent. (Utfall: oxidekviva- band med revi-

2024) (Langsiktigt malvirde beslutas i sam- | lenter dering av Pro-

band med revidering av Program for hallbar gram for hall-

utveckling.) bar utveckling

Uppdrag givna fran regionfullmdiktige till hilso- och sjukvardsnimnd/forvaltning.
Nr 54. Att utarbeta aktivitetsplaner utifrdn Program for hallbar utveckling 2026-2030.

Nr 55. Att minska Region Orebro lins klimatavtryck genom att arbeta for en resurseffektivare
och mer cirkulédr verksamhet genom att implementera antagen strategi for cirkuldr ekonomi.

Nr. 56. Att gora barnritts- och jamstélldhetsanalyser inom utvalda verksamheter.

Uppdrag till Hilso- och sjukvdrdsforvaltningen:

HS nr 3. Att genom ett systematiskt arbete utifran Antbiotikasmarts kriterier fortsatta svara for
en ansvarsfull antibiotikaanvéndning inom Hélso- och sjukvarden.

Malsittning nr 9: En langsiktig och stark kompetensforsorjning.

Region Orebro l4n ska vara en attraktiv arbetsgivare, dir medarbetare trivs och aktivt viljer att
vara kvar for att de utvecklas i organisationen. Det ar en grundlaggande forutsittning for kom-
petensforsorjningen.

En av forvaltningens storsta utmaningar ér kompetensforsorjningen som bestér av att rekrytera,
utveckla och behalla medarbetare. Inom hilso- och sjukvérden finns vissa bristyrken dar det
ocksa rader nationell brist. Hir behdver forvaltningen rikta ett sérskilt fokus for att lyckas rekry-
tera samt utbilda i den utstrackning som behovs. Fortsatt utveckling av goda arbetsplatser dér
trivsel, balans mellan arbete och fritid samt utvecklingsmdjligheter i sin nuvarande roll eller till
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en annan roll, bidrar till att vi kan fortsitta att attrahera och behalla kvalificerad personal och
sakerstilla hogkvalitativ vard for vara patienter. En forutsittning for goda arbetsplatser dr ocksa
trygga och kompetenta chefer.

For att mota nuvarande kompetensutmaningar krivs flera parallella insatser. Centralt dr en god
introduktion for att skapa trygghet for vara medarbetare i sina roller. Det dr ocksa viktigt att
sékra attraktiva roller genom hela yrkeslivet och att den seniora kompetens som finns i verk-
sambheten tas till vara.

De demografiska utmaningarna medfor att arbetssétt behover fordndras, att organisationens
samlade kompetens tas till vara pé bésta sitt och att de mdjligheter en 6kad digitalisering inne-
bar nyttjas. Forvaltningen behover ocksa arbeta aktivt med att 6ka frisktalen och genomfora rik-
tade insatser for att stotta vara verksamheter. Aktiviteter for att stirka savil medarbetares som
chefers arbetsmiljo &r fortsatt prioriterat.

I kommunikationen kopplat till kompetensférsorjning &dr det viktigt att synliggdra hela ldnet och
de mdjligheter som finns inom hela vért geografiska omrade. De satsningar som gors for att tyd-
liggora hur verksamheten utvecklas inom olika omraden ska lyftas fram.

Halso- och sjukvérdsforvaltningens fokus under 2026 kommer att vara aktiviteter utifran de atta
malomraden som finns i regionens strategiska kompetensforsorjningsplan. Aktiviteterna priori-
teras utifrdn ndmndens inriktningsbeslut inom féljande malomraden:

Introducera nyanstillda till Region Orebro lin

Kraftsamla formagan att behalla kompetens

Strukturera kompetensutveckling och omstéllning

Fortsétta utveckla den regionala utbildningssamverkan
Arbeta aktivt for att starka anseendet som arbetsgivare
Stiarka kompetensen i forandringsledning

Utveckla anstéllningsmodeller, l6nestrukturer och forméaner
Synliggora framtidsyrken for ldnets ungdomar

Styrtal

Utfall, sen-
ast kinda
virde

Arets mal-
viarde

Langsiktigt
malvirde

1. Hallbart medarbetarengagemang (HME):
Ska ligga pa en hog niva inom intervallet 77—
80 for totalt HME. Strévan r att delindexen
motivation, styrning och ledarskap ska ligga
pa en jamnhog niva. (Utfall: 2024)

75%

77- 80

80%

2. Systematiskt arbetsmiljoarbete (SAM), bi-

drar till bra arbetsmilj6 och till rimliga forut-

séttningar. Andel chefer som svarat pa arlig
uppfoljning av SAM. (Utfall: 2024)

79%

90- 100 %

90-100%

3. Sjukfranvaron ska minska. (Utfall: 2024)

6,6%

6,3-6,1 %

6,0%
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Uppdrag givna fran regionfullmdiktige till hilso- och sjukvardsnimnd/forvaltning.

Nr 41. Att beakta den ldngsiktiga paverkan av kompetensforsorjningen och arbetsmiljoperspek-
tivet i de fall det r aktuellt inom ndmndens ansvarsomrade och infér naimndens beslut.

Malséttning nr 10: En langsiktig stark och hallbar ekonomi med finansiell god hushall-
ning.

Se punkt 4.1 om ekonomiskt utgangsldage och utveckling.

Styrtal Utfall, sen- | Arets mal- Langsiktigt
ast kiinda viarde malvirde
virde

3. Regionstyrelsens och nimndernas resultat | -200 mnkr -360 mnkr >0 mnkr

ska vara positiv. (Utfall senast kdnda varde:

Prognos budgetavvikelse 2025 per delar)

Langsiktigt malvarde ar en budget i balans; nollavvikelse.

Uppdrag givna fran regionfullmdktige till hilso- och sjukvdrdsnimnd/forvaltning.
Nr 38. Att fortsétta arbetet for en ekonomi i balans.

Beredskap och séikerhet

Region Orebro l4n arbetar for att vara en stabil och tydlig organisation. Det ir av stor vikt sett
till de senaste arens utomstaende hiandelser sdsom pandemin och kriget i Ukraina och Gaza, som
har haft en stor padverkan pa samhallet i stort och hélso- och sjukvarden i synnerhet. Sérbarheter
1 hélso- och sjukvérdssystemet behdver dven identifieras och atgirdas sett till det forsédmrade sa-
kerhetsldage i Europa och stora politiska och ekonomiska utmaningar.

Halso- och sjukvérdsforvaltningen har en ledningsmodell och en beredskapsplan finns framta-
gen. Inom HS har ett Beredskapsnédtverk bildats med inbjudna funktioner fran 6vriga forvalt-
ningar och viktiga samverkansparter. En forvaltningsévergripande samverkansgrupp for bered-
skapsfragor samt en arbetsgrupp avseende civilt forsvar har bildats inom Region Orebro Iin for
att brett effektivisera informationsvédgarna och medvetandegora beredskapsorganisationen och
dess tillhorande arbete.

For att Region Orebro lin med dess olika verksamheter ska klara av grunduppdraget inom
hélso- och sjukvarden krévs det att vi 4r samordnade och robusta i det fall vi skulle utséttas for
olika pafrestningar eller andra extraordinira hdndelser. En god krisberedskap, innefattande en
forsorjningsberedskap avseende lakemedel och annan sjukvardsmateriel, dr en forutsittning for
att klara grunduppdraget. Resurser for 6vningsverksamhet maste avsittas och samverkan med
andra samhéllsaktorer vad giller bland annat utveckling av krisstod, kontinuitetshantering och
stabsarbete behover vidareutvecklas. Darutdver behover hélso- och sjukvérden stirka formégan
att kunna hantera héndelser relaterade till kemiska-, biologiska-, radiologiska-, nukledra- och
explosiva-dmnen. Personal som blir tillsvidareanstilld ska krigsplaceras, pd samma sétt som den
nuvarande redan ér det. Tidigare inriktning pa minimal lagerhéllning av ekonomiska skal, &r
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inte ldngre hallbar. Forandringen innebar 6kade kostnader for att bygga upp lager med till exem-
pel lidkemedel och forbrukningsmaterial. Identifierade utmaningar nér det géller dieselforsor;j-
ning, pandemiberedskap och kontinuitet behdver atgéardas.

Uppdrag givna fran regionfullmdktige till hilso- och sjukvdrdsnimnd/forvaltning.
Nr 59. Att beredskaps- och sikerhetsfragor beaktas i de ssammanhang dér det behovs.

Motverka vilfirdsbrottslighet

Vilféardsbrottslighet ér ett hot mot demokratin och péverkar ekonomin. Offentliga resurser for-
svinner till personer och verksamheter som inte har rétt till dessa medel. Den nationella trenden
ar att fler kriminella tar sig in fler branscher, sa d&ven inom hélso- och sjukvardssektorn. Val-
fardsbrottsligheten préglas av systematik och kan utover ekonomiska konsekvenser dven leda
till brister 1 patientsdkerhet. Halso- och sjukvarden behdver arbeta aktivt for att stirka det fore-
byggande arbetet mot vilfardsbrott och sékerstélla att det finns en tydlig process for att hantera
problem nér de uppticks. Ett regiondvergripande arbete pagar pa Regionstyrelsens uppdrag med
att ta fram regiongemensamma administrativa processer som ska mynna ut i riktlinje/plan. Fort-
satt arbete ska genomfOras inom respektive ndmnd. Hélso- och sjukvardsndmnden forsoker re-
dan forhindra vélfardsbrottlighet genom intern granskning av kopt vard.

Uppdrag givna fran regionfullmdiktige till hilso- och sjukvardsnimnd/forvaltning.
Nr 61. Att fortsitta uppdraget fran 2025 att forebygga och motverka vélfardsbrottslighet.

4 Budget

4.1 Ekonomiskt utgangslage och utveckling

Det 6vergripande mélet och en betydande utmaning de senaste aren har varit att bryta den hoga
kostnadsutvecklingen och som inneburit stora avvikelser mot den anvisade budgeten. Resultatet
i bokslutet 2023 var - 1,2 miljarder kronor. En forbattring skedde 2024 da resultatet landade pa

- 462 miljoner kronor. Det var till stor del en effekt av beslutade atgarder enligt handlingsplanen
som gav effekt med ca 300 miljoner kronor samt budgettillskottet till f61jd av skattehdjning med
ca 500 miljoner kronor. Prognosen i delar for 2025 pekar pé ett resultat pa - 200 miljoner kro-
nor.

Arbetet med att fa ned kostnadsutvecklingen ytterligare till nivaer som ryms inom anvisad bud-
get behdver fortsdtta samtidigt som uppdragen till verksamheterna beréknas att 6ka som en kon-
sekvens av 6kande och aldrande befolkning, krav pa forbéttrad tillginglighet samt genom den
medicinska utvecklingen med nya eller forbattrade behandlingsformer. Darutéver berdknas
kompetensforsorjningen fortséttningsvis vara utmanande. Allt sammantaget innebér detta att
hélso- och sjukvarden i Region Orebro ldn behdver forbittra bade produktiviteten (mer vard per
satsad krona) samt effektiviteten (rétt vard per satsad krona) for att ytterligare 6ka formégan att
nd en ekonomi och verksambhet i balans.

Halso- och sjukvérdsforvaltningen infor stegvis en metod for att fatta mer vélgrundade beslut
nér varden ska planeras och styras. Metoden kallas Fakta- och behovsbaserad ledning och styr-
ning” och fokuserar pa analys och forbattringar. Befolkningens vardbehov analyseras for att
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kunna berékna vilken kapacitet varden behover ha. Dérefter berdknas vilka resurser som behdvs
for att utfora varden; personal, material, system och lokaler. Med hjilp av dessa fakta kan verk-
samheten prioritera och planera pa ett tydligt och realistiskt sétt. Genom att koppla samman
vardbehov, resursséttning, planering och uppfoljning blir det ocksé enklare att skapa en langsik-
tig strategi och handlingsplaner f6r na en hallbar verksamhet och ekonomi. Arbetet fortsétter
kommande ar.

4.2 Budget 2026

I juni 2025 fattade kommunfullméktige beslut om Verksamhetsplan med budget. Hilso- och
sjukvardsndmndens budgetram &r uppraknad med LPIK 3,1 % samt minskad for sektorsbidraget
pa 57,9 miljoner kronor som upphdr 2026. Dessutom har ndmnden blivit tilldelad budgetram for
glasdgonbidrag, mobil sprutenhet samt kompensation for ej hojda patientavgifter med totalt 6,1
miljoner kronor.

Halso- och sjukvardsndmndens nettoram innehaller riktade statsbidrag som bidrar till finansie-
ringen. Statsbidragen bedoms i detta 14ge till en minskning med 48 miljoner kronor och uppgar
efter minskningen till 368 miljoner kronor vilket till storst del beror pa att sektorsbidraget upp-
hor. Under aret kan det beslutas om nya statsbidrag vilket i s fall kan péverka resultatet posi-
tivt.

Verksamheternas budgetramar &r justerade enligt LPIK 3,1 % exklusive ldkemedel. Se fordel-
ning LPIK nedan:

LPIK 2025 |2026 | 2027 2028

Timlén 3,7 3,4 3,5 3,5

Socialavgifter -17, 3,3 1,4 2.8
3

Lakemedel -1,2 |30 1,0 -0,7

Forbrukning 3,0 2.5 2,6 2,6

LPIK exkl. lakemedel 2,0 3,1 2,7 3,1

I delérsrapporten bedomdes resultatet till - 200 miljoner kronor. Fortsatt analys visar att under-
skottet ser ut att 6ka ytterligare vilket har flera orsaker som nérmare beskrivs i det foljande. Med
anledning av nuvarande samt kommande ofinansierade behov inom omradena, fordelas medel 1
2026 ars budget for att tdcka dessa underskott med totalt 150 miljoner kronor, se tabell nedan.

Omrade Behov, mnkr

Omrade nara vard 89
Omrade specialiserad vard 84.8
Omrade psykiatri 290
Forskning och utbildning 8,8
Halso- och sjukvardsgemensamt 18.7
Totalt 150,2

Halso- och sjukvardsnamnden, Verksamhetsplan med budget 17(25)



Avvikelserna avser framst hoga personalkostnader, 6kning av antal vardplatser, minskad sald
vard, 6kade hyreskostnader och 6kade IT-kostnader. En Gvergripande planeringsreserv har skap-
ats inom hélso- och sjukvérdsndmnden pa totalt 8 miljoner kronor. Medlen foreslas kunna dis-
poneras under aret nar behov uppstar. Tillsammans med det minskade sektorsbidraget okar det
budgeterade underskottet till - 360 miljoner kronor.

Den budgeterade nettokostnadsutvecklingen ligger kvar pad samma niva som prognosticerats i
delarsrapporten.

I budgeten beaktas inte eventuella beslut under aret om att tilldela hélso- och sjukvardsnamnden
medel fran Region Orebro ldns centrala planeringsreserver.

Ekonomiska atgéirder

Handlingsplanens atgéarder avser strukturella atgarder som beslutas av ndmnden via fardplaner
samt Ovriga atgirder inom omrdden bemanning, rationaliseringar och effektiviseringar, vilka
formuleras och beslutas i linjen.

De handlingsplaner som &r framtagna i budget 2024 innehéller atgarder med ett ekonomiskt
varde av 393 miljoner kronor. De flesta atgarder gav effekt under 2024 och ca 100 miljoner be-
hover falla ut under 2025 och 2026. Da behov av étgérder &r storst inom omrade specialiserad
vard, flyttas aterstdende atgéarder fran omrade néra vard till omrade specialiserad vard for vidare
hantering och beslut. Ddrmed har omréde néra vard inget fortsatt krav att besluta om nya atgér-
der. Ovriga omraden har verkstillt beslutade atgirder under 2024.

Om ytterligare avvikelser uppstér under aret, forvintas verksamheterna fatta nya beslut for att
uppné en ekonomi som ryms inom tilldelad budgetram.

4.3 Ekonomiska nyckeltal halso- och sjukvard

Procent Budget 2026 | Prognos 2025 | Budget 2025

Lonekostnadsokningstakt 3,4 5,4 3,5

Likemedelskostnadsutveckling 3,1 1,2 -0,7
4.4 Resultatbudget hilso- och sjukvard

Belopp i mnkr Budget 2026 | Prognos 2025 | Budget 2025

Verksamhetens intikter

Avgifter 235,7 221,7 228,6

Sald vard 868,0 843,1 889,9

Ovriga intikter 2451,7 2448 4 2433,5

Summa intékter 35554 3513,2 3552,0

Verksamhetens kostnader

Personalkostnader -6 975,0 -6 662,6 -6 649,7

Kopt vard -470,0 -454 .4 -465,3
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Belopp i mnkr Budget 2026 | Prognos 2025 | Budget 2025
Hyrpersonal -135,7 -140,0 -115,7
Lakemedel -1317,5 -1315,2 -1317,5
Ovriga kostnader -2 909,1 -3207,6 -3059,2
Avskrivningar, inventarier -194,5 -180,0 -189,7
Avskrivningar, immateriella tillgangar -0,1 -0,1 -0,1
Summa kostnader -12 001,9 -11 959,9 -11797,2
Verksamhetens nettokostnader -8 446,5 -8446,7 -82452
Finansnetto -23.4 -21,3 -22.8
Resultat *) -8 469,9 -8 468,0 -8 268,0

*) Resultat budget 2026 ska dverensstimma med ndmndens budgetram frén regionfullméak-

tige

4.5 Driftbudget halso- och sjukvard

Belopp i mnkr Budget 2026 Prognos 2025
.. Varav .. Varav
Omsatt-| 4 dpet- | OMSHE | 4 doet-
ning ning
ram ram
Omrade nira vard -2 189,6 -4229 | 21228 -413,2
Omréde specialiserad vard -8019,4 | -6942,0| -77178| -66413
Omrade psykiatri -989,5 -930,0 -930,6 -873,8
Omréade forskning och utbildning -568.,9 -298,8 -534.3 -281,8
Hilso- och sjukvardsgemensamt -257.9 123,8 -475,7 -57,9
Summa -12 0253 | -8469,9 | -11781,2 | -8268,0
4.6 Investeringsbudget
Belopp i mnkr Budget 2026 | Prognos 2025 | Budget 2025
Immateriella anldggningstillgangar 1,0 0,5 2,1
Byggnadsinvesteringar
Medicinteknisk utrustning 140,0 150,0 345.8
[t-utrustning
Ovrig utrustning 40,0 16,0 49 4
Investeringsbidrag (konto 2322, minus- 0.0 0.5 0.0
belopp)
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Belopp i mnkr Budget 2026 | Prognos 2025 | Budget 2025

Summa 181,0 166,0 397,3

Budget 2026 redovisas exklusive kommande tilldggsbudget som beslutas kvartal 1 2026.

Fastighetsinvesteringar redovisas i servicenimndens tabell. Av Region Orebro lins fastighetsin-
vesteringar avser 128,0 mnkr hélso- och sjukvérdsndmnden.

En specifikation av planerade investeringar lamnas i bilaga.

5 Organisation

Hilso- och sjukvéardsndmnden #r ansvarig vardgivare for all hilso- och sjukvard i Region Ore-
bro lin. Ndmnden ansvarar for hela denna verksamhetsplan och de mal som finns i planen in-
klusive forskningsmal och forskningsuppdrag. Regionstyrelsen ar ansvarig for arbetsgivarfragor
samt resursfordelning dér privata vardgivare ar inkluderade. Namnden ska se till att verksam-
heten, inom de tilldelade ekonomiska ramarna, bedrivs i enlighet med de méal och riktlinjer som
regionfullméktige har bestdmt samt de foreskrifter som géller for verksamheten. Namnden ska
ocksa se till att den interna kontrollen &r tillrdcklig samt att verksamheten bedrivs pa ett i Gvrigt
tillfredsstallande satt. Namnden star under regionstyrelsens uppsikt och ansvarar for sin verk-
samhet infor regionfullméktige.

Det finns fyra beredningar som dr beredningsorgan till hdlso- och sjukvardsndmnden. Bered-
ningarna har inte ndgot beslutsmandat, utdver budgeten for den egna verksamheten. Det &r be-
redningen for psykiatri, hjdlpmedel och habilitering, beredningen for nérsjukvard, beredningen
for somatisk specialistvard och hogspecialiserad vard samt beredningen for forskning och ut-
bildning. Syftet med beredningarna r att stodja och bistd nimnden, forbéttra/majliggéra kun-
skapsfordjupning samt skapa 6kad tillgidnglighet till politiken for medborgare och andra aktorer.

Sedan 2014 &r all hélso- och sjukvérd tillsammans med klinisk forskning och utbildning samlad
i en forvaltning. Initialt i nio omradden samt FoU men sedan 1 januari 2021 har dessa koncentre-
rats till omrade néra vard, omrade psykiatri, omrade specialiserad vard samt omrade FoU.
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6 Uppfoljning

Hilso- och sjukvarden foljs 16pande upp av Hélso- och sjukvardsnamnden och dess bered-
ningar. Naimnden ldmnar delarsrapport och verksamhetsberéttelse till regionstyrelsen.
Regiondirektdren f6ljer 16pande upp forvaltningens verksamhet.

Halso- och sjukvérdsdirektdren har en manatlig intern uppfoljning med forvaltningens omraden.
I omraden s sker en 16pande uppfoljning av verksamhetsomradena vid omradesmoten.
Uppfodljning sker ocksa i samverkan med de fackliga organisationerna genom samverkansgrupp.

Lopande resultat av preciserade indikatorer redovisas pa Region Orebro lins resultattavla pa
intranitet.

7 Intern styrning och kontroll

Intern styrning och kontroll (ISK) 4r en process som regionstyrelsen, ndmnderna och verksam-
hetsledningarna har for att tillsammans uppratthélla en effektiv ledning och styrning av verk-
samheten. Processen ska sékerstilla en &ndamalsenlig och lagenlig verksamhet, det vill sdga att
verksamheten bedrivs i enlighet med de krav som stélls pd verksamheten:

Intern styrning
a) Att verksamheten fullgor sina foreskrivna uppgifter samt uppnar beslutade mal och uppdrag.

b) Att verksamheten bedrivs inom tilldelade ekonomiska ramar.

Intern kontroll )
¢) Att verksamheten foljer de styrande dokument som Region Orebro 1dn har beslutat samt la-
gar, forordningar, foreskrifter och avtal som géller for verksamheten.
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d) Att redovisningen och uppfoljningen av verksamheten och ekonomin é&r réttvisande och énda-
malsenlig.

e) Att informationssdkerheten ar tillgodosedd utifran kraven pa konfidentialitet, riktighet, till-
géinglighet och sparbarhet.

Forenklat kan man séga att den interna styrningen syftar till att "fa bra saker att handa" for att
verksamheten ska fullgéra/uppna krav a-b och den interna kontrollen syftar till att "undvika ne-
gativa héndelser" som kan leda till att verksamheten inte bedrivs i enlighet med krav c-e. Akti-
viteter kopplade till den interna styrningen dokumenteras i ndimndens verksamhetsplan och &t-
gérder kopplade till den interna kontrollen dokumenteras i internkontrollplanen som ar del av
verksamhetsplanen.

Den interna kontrollen ska vara tillridcklig enligt Kommunallagen (KL) 6 kap. 6 §. Med tillriack-
lig menas att processen for den intern styrning och kontroll ska vara &ndamaélsenligt utformad
efter verksamhetens forutsittningar, art och omfattning. Namnderna ansvarar for att verksam-
heten inom sina ansvarsomraden bedrivs i enlighet med kraven samt att verksamheten inom sina
ansvarsomraden upprétthaller en tillricklig intern styrning och kontroll. Vid uppfdljningen av
helér ska forvaltningar och ndmnder gora en beddmning (ISK-beddmning) om den interna styr-
ningen och kontrollen har varit tillrdcklig. Regionstyrelsen gor sedan utifran sin uppsiktsplikt en
samlad beddmning i arsredovisningen.

7.1 Internkontrollplan

Internkontrollplanen bestar dels av regiondvergripande risker med atgiarder som berér samtliga
ndmnder samt ndmndspecifika risker med atgérder.

Forklaringar till IK-planen nedan:
Verksamhet: Process/omréade.

Risk: Héndelse som, om den intriffar kan leda till att verksamheten inte bedrivs i enlighet med
krav ¢, d och e.

Atgiird: Hur verksamheten vill hantera de risker som inte accepteras.

Verk- . .

camhet | RiSK Atgiird

HR Regiondvergripande: Risk att | Regionévergripande atgérd: Varje chef ska full-
systematiskt arbetsmiljoar- gora sina fordelade arbetsmiljéuppgifter och be-
bete (SAM) inte &r vilfunge- | driva ett systematiskt arbetsmiljoarbete genom
rande i vardagen. att undersoka och riskbeddma alla arbetsmiljo-

forhallanden, sétta in atgirder och f6lja upp att
atgdrderna har haft effekt.

Varje chef ska arligen f6lja upp sitt arbetsmiljo-
arbete enligt rutin och forbattra dar det ar nod-
véndigt.

Regionovergripande atgérd: Fordelande chef ska
minst arligen stimma av hur arbetsmiljoarbetet
fungerar och sikerstilla att det finns forutsatt-
ningar for arbetsmiljoarbetet for den som tagit
emot arbetsmiljouppgifter.
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Verk-

samhet Risk Atgird
Ekonomi | Risken att utbetalning av le- | Genomfora stickprovskontroller att granskning
verantOrsfakturor avseende av leverantorsfakturor sker utifran beslutad rutin
kopt vérd ar felaktiga. for kopt véard fran andra regioner och andra leve-
rantorer med stéd av Klassifikationsenheten
Risken att automatiskt atte-  |(Genomfora granskning av automatiskt attesterade
sterade fakturor blir felaktigt (fakturor enligt uppréttad rutin.
godkénda.
Risken att anteckning pa fak- | Genomfora stickprovskontroller pa konto 4611,
tura avseende resor och kurs- | 4630, 6811-6899 och 7070.
och konferenser inte ar kor-
rekt utifran "Leverantorsfak-
turor — rutin for behandling".
Risken att inkop inte sker via | Arbeta med kulturférandring av inkGpsmonster
marknadsplats, &ven om och sikerstilla att inkdp sker inom avtal genom
funktionaliteten finns, och att | information till chefer och inképsansvariga.
ink6p sker utanfor avtal.
Risken att investeringar redo- | Nuvarande rutin ska uppdateras. Genomfora
visas felaktigt. stickprovskontroller att rutinen efterlevs.
Risken att redovisning vid in- | Genomfora stickprovskontroller att rutinen efter-
kop med First Cards inképs- | levs.
kort inte redovisas korrekt
enligt riktlinje och rutin.
Informat- | Risk att verksamheten inte Sakerstéll att det finns ett vil fungerande och
ionssédker- | efterlever tillamplig data- systematiskt informationssiakerhetsarbete utifran
het skyddslagstiftning (GDPR identifierade risker med utsedda resurser. All
och Patientdatalagen). personal ska dessutom ha god kunskap om rele-
vanta regelverk for informationssékerhet och
kunna riskbeddéma samt informationsklassa in-
formation i sitt arbete.
Risk att NIS-direktivet och Sakerstéll att informationsklassning, riskanalys
lag (2018:1174) om inform- samt konsekvensbeddmning av IT-stod genom-
ationssikerhet for sam- fors 1 enlighet med regionens informationsséaker-
héllsviktiga och digitala hetspolicy.
tjanster inte efterlevs.
Risk att verksamheten inte Informationsédgare/objektégare ska sdkerstilla att
beaktar den kommande Cy- identifierade informationssiakerhetsbrister atgér-
bersakerhetslagen/NIS2. das.
Kvalitet Risken att arbetssatt/proces- | Respektive verksamhet bor genomfora intressen-
och ut- ser inte utgar och tar hansyn | tanalys for att kunna involvera dessa i forbatt-
veckling | till intressenters krav och be- | ringsarbeten/utvecklingsarbeten som en utgangs-

hov samt skapar forutsdgbara
resultat.

punkt i verksamhetens utveckling.

Genomfor systematisk uppfoljning for att utvar-
dera arbetssétt och processers resultat.
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Verk-

samhet Risk Atgird
Patientsé- | Risk for 6veranvéndning Kontinuerlig uppfoljning av resultat fran Infekt-
kerhet av antibiotika och bestdende | ionsverktyget och markorbaserad journalgransk-
nivé av vardrelaterade infekt- | ning (MJG) och aterkoppling till verksamhet-
ioner (VRI). erna om hur deras ordinationsmonster avviker
fran nationella och regionala rekommendationer.
Fr.o.m. 2025 ir mélet att antalet VRI i ROL blir
<6%.
Forskrivning av antibiotika foljs fortlopande.

Risken att det inte finns ro- Genomgang av utbildningar och dvningar i sam-

busta reservrutiner for stor- band med de érliga verksamhetsuppfoljningarna

ningar i vardsystemen. inom omrédena.

Risken att avvikelser inte Risken att avvikelser inte rapporteras beror

rapporteras, hanteras inom manga ganger pa ledarskap och patientsékerhets-

verksamheten och fors vidare | kulturen inom verksamheterna.

vid behov. Patientsdkerhetskulturen utvarderas i omradena
genom arliga samtal med ledningen och genom
samtal med anstéllda. Dessutom utreder vi om
HSE-enkéter dir 11 fragor stills till medarbetare
om patientsdkerhet och arbetsmiljo kan utokas.

Hilso- Risken att medarbetare inte Verksamheter sikerstiller att medarbetarna ges
frimjande | tar upp frdgor om levnadsva- | mojlighet att delta i olika utbildningsinsatser
nor da de saknar faktakun- samt tydliggora prioritering utbildningarna

skap som ger en osdkerhet i emellan. Utifrén det uppmanas medarbetarna

radgivning till patient. att delta i de framtagna utbildningarna i levnads-
vanor.

Risken att inriktningsbeslut Avvaktande med fortsatt atgird géllande den fy-

om att fortsitta arbeta med siska mottagningen utifran det ekonomiska l4-

basplattan for hdlsofrdémjande | get.

arbete, som bestar av digital

och fysisk levnadsmottag-

ning, inte resurssétts eller ef-

terlevs. Utmaningar finns

géllande resursersittning uti-

fran ekonomiskt lage

Medicin- | Risken att berorda verksam- | Regionservice, Medicinsk teknik och Hélso- och

teknisk- heter inom Hélso- och sjuk- | sjukvéardsforvaltningen, Utvecklingsenheten an-

sikerhet | varden inte efterlever gil- passar system och utbildar berérda verksamheter
lande lagstiftning rérande i reviderad riktlinje och handbok medicintek-
medicintekniska produkter niska produkter (MTP).

(MTP).

Forskning | Risken att verksamheten inte |Bevaka utbildningsaktiviteten genom arliga uni-
och ut- kan fullgora avtalade utbild- |versitetssjukvéardsbokslut.
bildning ningsinsatser
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IFortsatt utveckla internkontrollfunktioner.
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