Infor en gemensam vag in for unga som soker vard utifran psykisk ohélsa eller sjuk-
dom med ansvar for rad, bedémning och lotsning vidare till ratt utbudspunkt inom
eller utanfér regionens vardutbud.

2. Infér en gemensam vardprocess for de verksamheter som ger insatser till unga och
unga vuxna med psykisk ohalsa och sjukdom.

3. Sakerstall en gemensam kunskapsstyrningsorganisation for de verksamheter som

" ger insatser till unga och unga vuxna med psykisk ohélsa och sjukdom med en re-
presentation som ger forutsattningar for att varden i berérda verksamheter utgar fran
basta tillgangliga kunskap.

4. Skapa en gemensam, tydlig process och struktur for hur varden ska bedrivas vid de
verksamheter som ger insatser till unga och unga vuxna med psykisk ohalsa och
sjukdom.

5. Infor produktionsplanering vid samtliga utvarderade verksamheter i kombination med
aktiviteter som starker forutsattningarna fér personalen att agna sin arbetstid at di-
rekt patientarbete.

6. Infor strukturerad matning, uppféljning och utvardering av insatser, behandlingsef-
fekt och patientndjdhet vid utvarderade verksamheter.

7. Séakerstall huvudmans uppfoljning, utvardering och dppna redovisning av effekten av
de insatser som ges vid utvarderade verksamheter.

8. Genomfor en kommunikationsanalys avseende regionens utbud. Definiera informat-
ionsbehovet for malgruppen, se dver de kanaler som idag anvands for att informera
malgruppen och identifiera mojliga nya informationskanaler, se 6ver och utveckla
informationsmaterial och -frekvens och folj [6pande upp malgruppens kunskap om
utbud och sokvagar.

9. Undersdk narmare férdelningen av patienter mellan forsta linjen och specialistpsyki-
atrin.

10. Skapa forutsattningar for likvardig vard efter behov till lanets samtliga invanare.

11. Sakerstall tillgang till specialiserad psykiatrisk vard for unga vuxna i lanet oberoende

av boendekommun.

T
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[ [
Uppdragsledare Projektledare
Rebecka Hansson Louise Tornhagen

Denna rapport har uppréttats av Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB (org nr 556029-6740) (PwC) pa uppdrag
av Region Orebro léns fértroendevalda revisorer enligt de villkor och under de forutsattningar som framgar av
projektplan fran 2020-02-12. PwC ansvarar inte utan sarskilt &tagande, gentemot annan som tar del av och forli-

tar sig pa hela eller delar av denna rapport.
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Tjanstestalle, handlaggare Sammantradesdatum ForedragningsPM
Staben Halso- och sjukvard, Ted Rylander 2021-03-17 Dnr: 21RS198
Organ

Halso- och sjukvardsndmnden

Svar pa revisionsrapporten Granskning av tillganglighet
till varden, delrapport 4 — specialiserad vard

Forslag till beslut
Hailso- och sjukvéardsndmnden beslutar

att forslaget till svar godkénns som Region Orebro ldns svar till revisorerna.

Sammanfattning

Revisorerna i Region Orebro lin har 6verlimnat rapporten ”Granskning av
tillgénglighet till varden, delrapport 4 — specialiserad vard” dér det granskas om hélso-
och sjukvirdsndmnden vidtagit &ndamélsenliga atgirder for att uppnd malet om en god
tillgdnglighet inom specialiserad vard. Granskningen dr avgrinsad till omrade
opererande och onkologi. Revisorernas bedomning &r att hilso- och sjukvardsnamnden
inte helt har vidtagit &ndamélsenliga &tgérder for att uppna malet om en god
tillgdnglighet inom specialiserad vard. Revisorerna ger tre rekommendationer.

Hailso- och sjukvardsndmndens bedomning &r att granskningens slutsatser i allt
vésentligt ar i linje med forvaltningens och med det pagéende arbetet pa de omraden
dér revisorerna lamnar rekommendationer.

Arendebeskrivning

Revisorerna i Region Orebro l4n har verlimnat rapporten ”Granskning av
tillgénglighet till varden, delrapport 4 — specialiserad vard” dér det granskas om hélso-
och sjukvérdsndmnden vidtagit &ndamélsenliga &tgirder for att uppnd malet om en god
tillgdnglighet inom specialiserad vard. Granskningen ar avgransad till omréde
opererande och onkologi, ndrmare bestdmt tillgdngligheten inom ortopedkliniken och
urologkliniken.

Revisorernas bedomning ar att arbetet inte adr uppfyllt gillande styrning och
uppfoljning; delvis uppfyllt nér det giller analyser av orsaker till bristande
tillgénglighet och vidtagna atgérder for att forbéttra tillgéngligheten; samt ej uppfyllt

Postadress
Region Orebro 1an

Box 1613, 701 16 Orebro
www.regionorebrolan.se 85 (326) E-post: regionen@regionorebrolan.se
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Tjanstestalle, handlaggare Sammantradesdatum FoéredragningsPM
Staben Halso- och sjukvard, Ted Rylander 2021-03-17 Dnr: 21RS198

avseende tillgéngligheten i enlighet med nationella riktlinjer. Revisorernas granskning
har foranlett f6ljande rekommendationer:

o Sikerstill en langsiktig planering for hur regionen ska uppna vardgarantin pé
sikt. Som en del av detta rekommenderas ndmnden att sdkerstilla att den
verksamhetsplanen bryts ned i aktuella styrande dokument for en god och
hallbar tillgénglighet.

e Vidta ytterligare atgérder dar maluppfyllelsen for vardgarantin ar sirskilt
bristfallig sa att uppsatta mal nas.

e Sikerstdll att tillréickliga fordjupade analyser gors kopplade till den bristande
tillgdngligheten bade 16pande i arshjul och i samband med delarsrapportering
och érsredovisning. Detta for att bland annat mojliggéra att finna en
gemensam losning pa den bristande tillgdngligheten.

Hilso- och sjukvardsndmndens beddmning &r att granskningens slutsatser i allt
viasentligt stimmer och att i enlighet med de forutséttningar och utmaningar som
verksamheterna star infor, med en inledd omorganisation, inférande av ett nytt
vérdinformationsystem samt en padgéende coronapandemi, arbetar forvaltningen
malmedvetet i linje med rekommendationerna.

Konsekvenser for miljo-, barn- och jamstalldhetsperspektiven
Beslutet bedoms inte ha ndgra konsekvenser ur dessa perspektiv.

Ekonomiska konsekvenser
Beslutet bedoms inte ha nidgra ekonomiska konsekvenser.

Uppfoljning
Det redovisade arbetet ingér i hélso- och sjukvéardsforvaltningens uppfoljningsrutiner.

Beslutsunderlag

ForedragningsPM hélso- och sjukvéardsndmnden 2021-03-17.
Svar pa revisionsrapporten.

Revisionsrapporten

Jonas Claesson
Hilso- och sjukvardsdirektor

Skickas till:
Revisorerna

Postadress

Region Orebro l&n

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 86 (326) E-post: regionen@regionorebrolan.se
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Regionens revisorer, c/o PwC
Box 885
721 23 Vasteras

Svar pa revisionsrapporten Granskning av tillganglighet
till varden, delrapport 4 — specialiserad vard

Revisorerna i Region Orebro lin har &verlimnat rapporten ”Granskning av
tillgdnglighet till varden: delrapport 4 — specialiserad vard” dar det granskas om
hélso- och sjukvardsndmnden vidtagit &ndamélsenliga &tgérder for att uppna mélet om
en god tillganglighet inom specialiserad vard. Granskningen ar avgrinsad till omrade
opererande och onkologi, ndrmare bestdmt tillgdngligheten inom Ortopedkliniken och
Urologkliniken.

Den samlade bedomningen ar att hélso- och sjukvardsndmnden inte helt har vidtagit
andamalsenliga atgirder for att uppna malet om en god tillgidnglighet inom
specialiserad véard. Arbetet bedoms uppfyllt géllande styrning och uppfoljning; delvis
uppfyllt nér det géller analyser av orsaker till bristande tillganglighet och vidtagna
atgérder for att forbéttra tillgéngligheten; samt ej uppfyllt avseende tillgdngligheten i
enlighet med nationella riktlinjer. Revisorerna ger tre rekommendationer.

Halso- och sjukvardsnamndens bedémning

Hailso- och sjukvardsndmndens bedomning &r att granskningens slutsatser i allt
vésentligt ar i linje med forvaltningens och med det pagéende arbetet pa de omraden
dér revisorerna lamnar rekommendationer.

Halso- och sjukvardsndmnden bedomer att analyserna finns men inte alltid har
rapporterats. I enlighet med de forutséttningar och utmaningar som verksamheterna
star infor arbetas det mélmedvetet med atgérder for att forbéttra tillgéngligheten vilket
har papekats i verksamhetsplaner. Forbattringar kan dock och ska goras.

Atgérder och tidplan utifran revisorernas rekommendationer

1. Sékerstdll en langsiktig planering for hur regionen ska uppnd vardgarantin pad sikt.
Som en del av detta rekommenderas ndmnden att sikerstdlla att den

Postadress

Regionkansliet

Region Orebro lan

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 87 (326) E-post: regionen@regionorebrolan.se



verksamhetsplanen bryts ned i aktuella styrande dokument for en god och hdllbar
tillgdnglighet.

Ett arbete i linje med denna rekommendation pagér. En inledd omorganisation, ett
nddvindigt inférande av ett nytt vardinformationssystem parallellt med en
coronapandemi har dock gjort att denna process har varit svar att fa full kraft i. Det
finns adnda, trots en pressad fas for verksamheten, en delad bild av att vi méste jobba
mer framatblickande. Den nationella satsningen pa komiljarden gav anledning till ett
internt projektarbete. Syftet med projektgruppen vara att f4 verksamheterna att arbeta
1 team mot gemensamma mal. Infor satsningen identifierades flaskhalsar i
verksamheterna, gemensamma resurser och utrymmen sags ver sisom
operationsresurser och operationssalar. Viantelistor analyserades och rensades och
gemensamma rutiner for att kalla patienter infordes. Statistik lades in i
produktionsplaneringsverktyget GOLI for att analysera statistik i realtid. Det
gemensamma arbetet ledde till att tillgdngligheten till ett forsta besok och operation
forbattrades inom flera verksamheter och regionen fick god utdelning av komiljarden
i januari och februari 2020. En utvirdering av detta kan i nésta steg anvéndas for att
justera och anpassa verksamheten.

2. Vidta ytterligare dtgdrder ddr maluppfyllelsen for vdardgarantin dr sdrskilt
bristfillig sa att uppsatta madl nds.

Ett arbete i linje med denna rekommendation pagér i enlighet med ovan.

3. Sdkerstdll att tillrdckliga fordjupade analyser gors kopplade till den bristande
tillgdngligheten bdde lopande i drshjul och i samband med deldrsrapportering och
drsredovisning. Detta for att bland annat mojliggora att finna en gemensam losning
pd den bristande tillgdngligheten.

Har pagér ett arbete dér ett reformerat operationsrad tillsammans med omrade
specialistvardens operationsutskott bedoms kunna ge bra forutséttningar for att kunna
mota det rekommendationerna patalar. En ny produktionschef kommer med sina
medarbetare bidra till att precisera sévil sjukhusledningens som nimndens behov och
fragestillningar. Ett arbete med att fa kraft i arbetet med det 16pande arshjulet pagar
och &r helt i linje med denna rekommendation. Ramverket for en effektiv uppfoljning
och analys finns men behdver arbetas igenom.

Det finns i 6vrigt tva felaktigheter i revisionsrapporten. Har redovisas ursprunglig
mening samt en kommentar:

Ursprunglig mening under bakgrund sid 4:

Hiilso- och sjukvdrden i Sverige omfattas av den nationella vdrdgarantin vilken anger
inom vilket tidsspann en enskild kan forvinta sig att fa kontakt med primdrvdarden och
genomfora ett likarbesok.

Kommentar: Ny lag from 2019 innebér ett fortydligande till en medicinsk beddmning
av legitimerad vardpersonal.

Ursprunglig mening under Komiljardsatsningen sid 15:

88 (326) www.regionorebrolan.se



Det gemensamma arbetet ledde till att tillgdangligheten till ett forsta besék och
operation forbdttrades inom flera verksamheter, och regionen fick ta del av
kémiljarden for nybesok samt operation for januari mdnad.

Kommentar: Region Orebro lin fick ta del av komiljarden for nybesok i januari och
februari samt for operation i februari. Detta géller for kinnedom dven erséttning for
primérvardens medicinska beddmning i januari.

For Region Orebro lin
Karin Sundin

Haélso- och sjukvardsndmndens ordforande Jonas Claesson
Halso- och sjukvardsdirektor
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Regionens revisorer

£4 1 Region Orebro lan

2020-12-09

Till hélso- och sjukvérdsnamnden for yttrande
Regionfullméktige f6r kinnedom

Granskning av tillginglighet till varden: Delrapport 4 — specialiserad vird

PwC har pa uppdrag av Region Orebro lins fértroendevalda revisorer genomfort en
granskning av tillganglighet inom Specialiserad vard. Denna granskning utgor den

virala o]

» diarie

fjéirde delen av fyra i en temagranskning avseende tillganglighet till virden i Region Ore-

bro lédn.

Utifrén genomford granskning gor vi den sammanfattande revisionella bedémningen
att hilso- och sjukvardsndgmnden inte helt har vidtagit &ndamélsenliga &tgarder for

att uppnd mélet om en god tillganglighet inom specialiserad vard.

Den sammanfattande revisionella bedomningen baseras pé foljande beddmning av respek-

tive revisionsfraga:

Revisionsfriga Bedémning
| T

1. Sker det en styrning och Uppfylid o

uppfoljning for att &stad- Vi bedomer att det sker en 6vergri- 0O

komma god tillgéinglighet? ~ pande styrning for att na en 6kad till-
ginglighet samt att uppfoljning sker i ©
verksamheterna samt i hdlso- och sjuk-
vérdsndmnden.

2. Ar tillgingligheteni en-  Ej uppfylld °®

lighet med nationella riktlin- Vi bedomer att vardgarantin inte upp- 0O

jer? nas pa regiondvergripande niva for 0O
specialiserad vard. Vi konstaterar dven
att de mél som upprittats inom Orto-
pedkliniken samt Urologkliniken inte
uppnas.

3. Finns analyser av orsaker  Delvis uppfylld '

till bristande tillgénglighet? Vi bedomer att det finns en struktur O
for uppfoljning och analys men att O

analyserna snarare utgor redogdrelser
och forklaringar for hur tillgdnglig-
heten ser ut. Analyserna bor utveck-

las och fordjupas.

4;.

|
i

Regionens revisorer
c/o PwC

Jennie Forsberg

T 072-353 00 35
Box 885

72123 VASTERAS
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Regionens revisorer 2020-12-09

4. Har tillrdckliga atgérder ~ Delvis uppfylld

vidtagits for att forbittra Vi bedomer att hélso- och sjukvérds- 8
tillgéngligheten? nidmndens atgarder inte varit tillrack- 0O

liga for att forbattra tillgangligheten.
Vi beddmer &dven att det arbete som
genom{drts inom omréde opererande
och onkologi skapar forutsittningar
for att forbéttra tillgéangligheten men
att utmaningar kring tillgéngligheten
kvarstér.

Utifrdn genomford granskning rekommenderar vi hilso- och sjukvardsnimnden att:

e Sikerstilla en langsiktig planering for hur region ska uppna vardgaran-

- tin pa sikt. Som en del av detta rekommenderas ndmnden att sikerstélla
att den verksamhetsplanen bryts ned i aktuella styrande dokument for
en god och héllbar tillganglighet.

e Vidta ytterligare atgirder dar maluppfyllelsen for vardgarantin &r sir-
skilt bristféllig s att uppsatta méal nas.

e Sikerstilla att tillrdckliga fordjupade analyser gors kopplade till den
bristande tillgédngligheten bade 16pande i arshjul och i samband med de-
larsrapportering och arsredovisning. Detta for att bland annat mojlig-
gora att finna en gemensam 16sning pa den bristande tillgangligheten.

Vi emotser hélso- och sjukvérdsndmndens yttrande ver skrivelsen och bilagd rapport,
med forslag till atgirder samt tidplan, senast 2021-03-22

orer
\\.

For regi

—
ders Larsson
Revisor

\

S en _
Ordforande
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Granskning av
tillganglighet till
varden

Delrapport 4 -
Specialiserad vard

Region Orebro lan 2020

Louise Tornhagen
Marcus Alvstrand
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Innehallsforteckning

Sammanfattning

Rekommendationer

Inledning

Bakgrund

Syfte och revisionsfragor

Revisionskriterier

Avgransning

Metod

lakttagelser och beddémningar

Sker det en styrning och uppfdljning for att astadkomma en god tillganglighet
Ar tillg@ngligheten i enlighet med nationella riktlinjer?

Finns analyser av orsaker till bristande tillgénglighet?

Har tillrackliga atgarder vidtagits for att forbattra tillgangligheten?

Revisionell bedomning
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PwC har pa uppdrag av Region Orebro léns fortroendevalda revisorer genomfort en
granskning av tillganglighet inom Specialiserad vard. Denna granskning utgor den fjarde
delen av fyra i en temagranskning avseende tillgénglighet till varden i Region Orebro I&n.

-~/

Utifrdn genomférd granskning gor vi den sammanfattande revisionella bedémningen att
hélso- och sjukvardsnamnden inte helt har vidtagit andamalsenliga atgarder for att
uppna malet om en god tillganglighet inom specialiserad vard.

Den sammanfattande revisionella beddmningen baseras pa foljande bedémning av
respektive revisionsfraga:

w
Q
&

n styrning och uppfdljning for att astadkomma en @

Revisionsfragan ar: Uppfylld
Vi bedémer att det sker en Gvergripande styrning for att na en 6kad tillganglighet samt
att uppfdljning sker i verksamheterna samt i halso- och sjukvardsnamnden.

2. Ar tiligidngligheten i enlighet med de regelverk, riktlinjer och avtal som finns
for de mest prioriterade patientgrupperna?

Revisionsfragan ar: Ej uppfylld
Vi bedomer att vardgarantin inte uppnas pa regiondvergripande niva for specialiserad
vard. Vi konstaterar dven att de mal som uppréattats inom Ortopedkliniken samt

Urologkliniken inte uppnas.

3. Finns analyser av orsaker till bristande tillganglighet?

Revisionsfragan ar: Delvis uppfyild

Vi bedémer att det finns en struktur for uppfoljning och analys men att analyserna
snarare utgor redogorelser och forklaringar for hur tillgangligheten ser ut. Analyserna
bor utvecklas och férdjupas.

4. Har tillrdckliga atgérder vidtagits for att forbattra tillgangligheten?

Revisionsfragan ar: Delvis uppfylld

Vi bedémer att halso- och sjukvardsnamndens atgarder inte varit tillrackliga for att
forbattra tillgangligheten. Vi beddmer dven att det arbete som genomférts inom omrade
opererande och onkologi skapar férutsattningar for att forbattra tillgangligheten men att

utmaningar kring tillgangligheten kvarstar.
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Utifran genomférd granskning dnskar vi rekommendera halso- och sjukvardsnamnden

att:

Sakerstalla en langsiktig planering fér hur region ska uppna vardgarantin pé sikt.
Som en del av detta rekommenderas ndmnden att sékerstalla att den
verksamhetsplanen bryts ned i aktuella styrande dokument for en god och héllbar
tillganglighet.

Vidta ytterligare atgarder dar méaluppfyllelsen for vardgarantin ar sarskilt bristfallig sa
att uppsatta mal nas.

Sakerstalla att tillrackliga fordjupade analyser gors kopplade till den bristande
tillgangligheten bade lépande i arshjul och i samband med delarsrapportering och
arsredovisning. Detta for att bland annat mojliggora att finna en gemensam l6sning
pa den bristande tillgangligheten.
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Bakgrund

Halso- och sjukvarden i Sverige omfattas av den nationella vardgarantin vilken anger
inom vilket tidsspann en enskild kan férvanta sig att fa kontakt med primarvarden och
genomféra ett lakarbesdk. Vardgarantin regleras inom halso- och sjukvardslagen
(2017:30) samt halso- och sjukvardsforordningen (SFS 2017:80). Patienten ska erbjudas
besok till den specialiserade varden inom 90 dagar fran det att remiss utfardats eller att
patienten sokt kontakt med den specialiserade varden samt erbjudas planerad vard inom
90 dagar fran det att vardgivaren har beslutat om vard.

'Av Regionfullmaktiges Verksamhetsplan med budget 2020 och planeringsforutséttningar

fér 2021-2022 anges att Invanarna i Orebro lan ska méta en néra, tillganglig och effektiv
vard. En tillganglig vard anges handla om patienternas mdjligheter att na hélso- och
sjukvéarden oavsett alder, sjukdom eller personliga forutsattningar. Tillganglighet handlar
om att varden ska ges i rimlig tid och pa ratt vardniva utifran patienternas behov.
Tillgénglighet omfattar ocksa information och planer fér eventuell fortsatt vard.

Revisorerna har i sin revisionsplan fér ar 2020 uppmarksammat risker vad galler
tillgangligheten inom tandvarden och beslutat att genomféra en férdjupad granskning.

Temagranskning av tillgdnglighet beslutades innan Covid-19 pandemin hade natt
Sverige, och fatt en betydande paverkan pa svensk halso-och sjukvard. |1 denna
granskning kommer vi darfor att beakta tillganglighet enligt den nationella vardgarantin
fran 2019 ocksa for att fa jamforbara siffror.

Syfte och revisionsfragor

Granskningens syfte ar att bedéma om hélso- och sjukvardsnamnden vidtagit
andamalsenliga atgarder for att uppna malet om en god tiliganglighet inom specialiserad
vard.

Revisionsfragor

Sker det en styrning och uppfoéljning for att &stadkomma en god tillgénglighet?
Ar tillgangligheten i enlighet med nationella riktlinjer?

Finns analyser av orsaker till bristande tillganglighet?

Har tillrackliga atgarder vidtagits for att forbattra tillgangligheten?

Revisionskriterier
Halso- och sjukvardslagen (2017:30)- kap 3 och 9
Kommunallagen (2017:725)-6:6
Patientlagen (2014:821)

~Regionfullméaktiges -mal och-budget 2020-2022 -
Regionens overgripande riktlinjer och rutiner eller andra styrande dokument med -
koppling till tillganglighet inom tandvard
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Avaransning
AVYIAIISTHTTY

Granskningen &r avgransad till héalso-och sjukvardsnamnden och avser omrade
opererande och onkologi. Granskningen avgransas till tillganglighet for specialiserad vard
och omfattar tillgangligheten inom Ortopedkliniken och Urologkliniken.

Granskningen avser verksamhetsaret 2020.

Metod

Granskningen har genomforts genom intervjuer, dokumentstudier samt sammanstalining
och analys av statistik inom omradet.

Interviuer har genomférts med:

Halso- och sjukvardsdirektor,

Verksamhetschef Ortopedi samt medarbetare
Verksamhetschef Urologkliniken samt medarbetare
Verksamhetschef Plastik och kakkirurgiska kliniken,
Produktionscontroller Halso- och sjukvardsforvaltningen.

Denna rapport behandlar del 4 av en stdrre temagranskning avseende tillganglighet till
varden i Region Orebro I4n.

De intervjuade har givits mdjlighet att faktagranska rapportens innehall.
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Organisation

Halso- och sjukvardsnamnden ar ansvarig vardgivare for all hdlso- och sjukvard i Region
Orebro 1&n och verksamheten aterfinns inom halso- och sjukvardsférvaltningen.

Halso- och sjukvarden ar organiserad i en forvaltning, uppdelad i foljande omraden:
Medicin och rehabilitering, Opererande och onkologi, Thorax, karl och diagnostik,
Habilitering och hjalpmedel, Psykiatri, Narsjukvardsomrade Norr, Narsjukvardsomrade
Vaster, Narsjukvardsomrade Orebro/Séder. Region Orebro I&n star i en omorganisering
dar Opererande och onkologi fran den 1 september bildar ett gemensamt omrade med
Thorax, karl och diagnostik. Det nya omradet kommer att ledas av en gemensam
omradeschef. Fran den 1 januari 2021 organiseras halso- och sjukvarden i féljande fyra
omraden: Néara vard, Specialiserad vard, Psykiatri samt Forskning och utveckling.

Beredning for somatisk specialistvard och hégspecialiserad vard ar en av tre beredningar
som HSN har till férfogande fér att stddja och bistd né&mnden, forbattra
kunskapsfordjupning samt skapa okad tillganglighet for medborgare och andra aktérer.
Ansvaret for specialistsjukvard har etablerats i lansverksamheter dar vissa ingrepp
koncentrerats till de tre sjukhusen i lanet. Exempel pa dessa lansverksamheter ortopedi
och urologi som organiseras inom omrade opererande och onkologi.

Ortopedi erbjuds vid de tre I&nssjukhusen Universitetssjukhuset Orebro (USO), Karlskoga
lasarett och Lindesbergs lasarett. Vilken vard som erbjuds inom ortopedi varierar mellan
sjukhusen. Urologin har site vid USO men servar hela lénet och det finns
operationsresurser vid Karlskoga lasarett en till tva dagar i veckan. Bada klinikerna har
sina egna resurser i form av operatdrer och operationssjukskoterskor men delar resurser
i form av anestesiskoterskor med ovriga halso- och sjukvarden.

1. Sker det en styrning och uppféijning for att astadkomma en god
tillganglighet

lakitagelser

Region Orebro lins mal med tillganglighet

Av verksamhetsplan med budget 2020 och planeringsforutséattningar 2021-2022 framgér
att tillganglig vard handlar om patienternas majligheter att na halso- och sjukvarden
oavsett alder, sjukdom eller personliga forutsattningar. Tillganglighet handlar om att
varden ska ges i rimlig tid och pa ratt vardniva utifran patnentens behov. Tlllgangllgheten

~“omfattar ocksa-information och planer for eventuell fortsatt vard:-

Styrning specialiserad vard

Tillganglighet inom specialiserad vard utgar fran den nationella vardgarantin och uppfylida
tillganglighetsmal avseende standardiserade vardfériopp (SVF). Region Orebro 1an har
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ingen ytterligare regiondvergripande malsattningen for tillganglighet inom specialiserad
vard utdver vad som anges av vardgarantin.

Hélso- och sjukvardsndmnden (HSN) har lamnat uppdrag till hélso- och
sjukvardsforvaltningen om att forbattra halso- och sjukvardens tillgénglighet for
invadnarna. Inom ramen for detta uppdrag ingar bland annat att:

e 1) utveckla former for digital kontakt

e 2)utreda och ta fram atgarder som mojliggor fér primarvarden att vara navet i en god
nara och samordnad vard

e 3) sakerstélla att det finns behovs- och kapacitetsplanering for varje verksamhet

Verksamhetsplan

Styrningen konkretiseras pa forvaltningsniva i verksamhetsplan for halso- och
sjukvardsférvaltningen och ytterligare i ett forvaltningsovergripande arshjul som aven
bryts ned pa Klinikniva genom klinikspecifika arshjul med handlingsplaner.

| Verksamhetsplan med budget 2020 for halso- och sjukvardsndmnden och Halso- och
sjukvardsforvaltningen anges effektmalet “Lanets invanare far hogkvalitativ och tillganglig
halso- och sjukvard. Malet méats utifrén standardiserade vardfériopp, uppfyllelse av
vardgarantin samt aterbesok inom planerad tid.

Styrning och uppféljning utifran de mal och indikatorer som anges i namndens och
forvaltningens verksamhetsplan konkretiseras pa omrades- och klinikniva i Mal- och
handlingsplan och féljs upp i arshjul.

Vi har inom ramen for granskningen tagit del av arshjul for halso- och
sjukvardsforvaltningen och ortopedi och urologi for 2019. Vi har dartill tagit del av mal och
handlingsplan for ortopedi och urologi som pa framsidan ar daterade 2020, men vi noterar
att mal och aktiviteter i planen beskrivs galla ar 2019. Enligt uppgift fran verksamheten
fanns ett direktiv infor ar 2019 att uppréatta mal och handlingsplan pa klinikniva. Direktivet
var inte lika tydligt ar 2020 men Klinikerna har anda uppdaterat planerna for 2020 men
missat att uppdatera datum i filen. Infor 2021 planeras att uppratta nya reviderade mal-
och handlingsplaner, detta ar dock ett eget initiativ fran verksamheten och har inte angetts
som direktiv fran forvaltnings- eller nAmndsniva.

Mal och handlingsplan 2019 Omrade opererande och Onkologi, Ortopedkliniken

Ortopedkliniken har inte upprattat nagon Mal- och handlingsplan for 2020. Av versionen
for 2019 anges foljande mal med aktiviteter:

e Forbattra tlllgangllgheten inom 90 dagar - nybesok lakare: Mal 100 %, delmal 100 %
(9 aktiviteter) n § A

e Forbattra tillgangligheten inom 90 dagar - Operatlon Mal: 100 %, delmal 100 % (15

aktiviteter)
e Forbattra tillgangligheten for aterbesdk inom medicinskt maldatum: Mal 100 %, delmal

100 % (5 aktiviteter)
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Vid intervju beskrivs att verksamheten, utéver de malvarden som anges av den nationella
vardgarantin upprattat ett mal om att patienter ska ha vantat som mest 60 dagar for
planerade nybesok. Detta foljs upp inom ramen for verksamhetens arshjul I6pande bade
pa Kklinik- och omradesniva. Vidare framgar avseende vardgarantin att en tillgénglighet
om 100 % utifrén vardgarantin varit en rimlig malsattning for Ortopedkliniken att for
omkring tva ar sedan, men att malet bor ses Over da det inte langre &r rimligt for
verksamheten.

Inom Ortopedkliniken féljs tillgangligheten upp via vantelista som omfattar Ortopedi vid
Karlskoga, Lindesberg och Orebro och redovisar aktuellt Iage utifran hur lange patienten
har vantat fordelat i grupper om antal dagar (0-30, 31-60, 61-90 och 91+ dagar) och
diagnos. Listan gas igenom en gang i veckan och sarskild vikt 1aggs vid att utreda orsaken
for de patienter som véantat 6ver 90 dagar da ambitionen ar att ingen patient ska finnas i
gruppen 91+. Vidare fdljs tillgangligheten utifran vardgarantin upp i regionens utdataportal
“Uppfdljningsportalen” manad for manad.

Mal- och handlingsplan 2020 Omrade Opererande och Onkologi, Urologiska
kliniken

Urologiska kliniken har upprattat en plan for 2020. Av planen anges foljande mal (till och
med Q4) med delmal (till och med Q2) med aktiviteter:

e Forbattra tillgangligheten inom 90 dagar - nybesok lakare: Mal 90 %, delmal 90 % (6
aktiviteter)

e Forbattra tillgangligheten inom 90 dagar - Operation: Mal: 60 %, delmal tom 60 % (4
aktiviteter)

e Forbattra tillgangligheten for aterbesdk inom medicinskt maldatum: Mal 90 %, delmal
85 % (4 aktiviteter)

Vi noterar att dokumentet anger mal for aret 2019 medans framsidan anger ar 2020.

Urologkliniken

Inom Urologkliniken sker uppféljning utifran arshjulet samt att verksamheten satter upp
egna mal utifran vardgarantin arsvis i klinikens produktionsplan vilken upprattas och foljs
upp i systemet GOLI. Detta fér hur hdg uppfyllelsegrad som ar rimlig fér perioden. Inom
kliniken raknas behovet ut och produktionsmal satts utifran detta. Urologpatienter i
Karlskoga och Orebro framgar av samma véntelista och hanteras av samma personal.

Uppféljning av tillgéngligheten sker pa olika séatt inom Urologkliniken. Vid mottagningen
sker moten varje vecka dar véntelistor gas igenom. Pa operation halls veckovisa
utfallsméten. Da gas utfallet av genomférda operationer igenom och de tittar sarskilt pa
avvikelser som tagit langre tid an planerat.

Formell uppféljning -

En formell uppfdlining av mélen gors i samband med delérsrapport och arsredovisning.
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Namndens verksamhetsplan foljs upp varje manad upp via ett arshjul (beskrivs ytterligare
nedan) samt vid delars- och arsredovisning. Vi har tagit del av héalso- och
sjukvardsnamndens arsredovisning 2019 samt delarsrapport 2020.

Av delarsrapport 2020 framgar att Effektmal nr 2, att lanets invanare far hogkvalitativ
och tillganglig halso- och sjukvard har en negativ avvikelse fran malnivan och prognosen
ar att malet inte uppfylls.

Av delarsrapport halso-och sjukvardsforvaltningen framgar att fran och med den
senare delen av mars sé stéllde sjukvarden in sig till att klara tre uppgifter 1) varden av
covidsjuka patienter,2) akut sjuka patienter samt 3) annan ndédvandig vard som ej kan
anstd. All annan vard blev underordnad dessa mal. Under hela véar- och
forsommarperioden sa gjordes dock mindre av den ordinarie planerade varden vilket
resulterat i en vaxande vardskuld.

Uppfoljning i verksamheten sker direkt i arshjulet. Det ar ansvarig chef for respektive
omrade/klinik som ansvarar for att varje manad upprétta analys och kommentarer pa
eventuellt avvikande resultat. Vi har for granskningen tagit del av exempel pa underlag
fran uppfoljningstillfélle per augusti 2020. Av underlagen framgar att statistik redovisas
foljit av en kort analys fran verksamheten. Statistiken omfattar andel nybesok, operationer,
aterbesok inom medicinskt maldatum med mera.

Beddémning
Vi beddmer att revisionsfragan ar. Uppfylld

Vi bedomer att det sker en dvergripande styrning for att na en okad tillganglighet genom
beslutad budget 2020 och planeringsforutsattningar 2021-2022 med tillhdrande mal.

Vi anser att det sker en styrning inom hélso- och sjukvardsforvaltningen avseende
specialiserad vard i syfte att uppna en god tillganglighet. Vi konstaterar dock att direktiv
huruvida mal- och handlingsplaner ska uppréttas pa klinikniva ar 2020 varit otydliga.

Vi bedomer att uppféljining av tillgangligheten utifran vardgarantin och uppsatta mal sker
saval i verksamheterna samt i halso- och sjukvardsnamnden pa en 6vergripande niva.

2. Ar tillgangligheten i enlighet med nationella riktlinjer?

Den nationella vardgarantin 0-3-90-90 reglerar en avgrdnsad del av fillgéngligheten.
Regleringen sker genom fyra faststéllda hallpunkter i vérdkedjan: Kontakt med
primérvarden (0 dagar), medicinsk beddémning av lékare eller annan legitimerad hélso-
och sjukvardspersonal i primédrvarden (3 dagar), nybesék hos specialist (90 dagar) och
pabdrjad behandling (90 -dagar).-- T -

lakttagelser

Tillganglighet i enlighet med Overenskommelsen “Okad tillginglighet i hdlso- och
sjukvarden 2020” och vardgarantin:
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Den nationella vardgarantin for den specialiserade varden anger att om en patient far en
remiss till den planerade specialiserade varden ska denne fa en tid for besok inom 90
dagar. Det géller aven om patienten sokt vard utan remiss. Efter beslut om behandling,
till exempel en operation, ska patienten fa en tid till detta inom 90 dagar.

Méluppfyllelsen for vardgarantin i Region Orebro Iin avseende férsta besdk var enligt
“vantetider i varden™ under de tre forsta manaderna 2020 omkring 85 procent. Under april
~ maj sjonk maluppfyllelsen till 76 respektive 63 procent for att under sommarmanaderna
landa kring 59 procent. | september ckade maluppfyllelsen till 67 procent. Fram till april
var méaluppfyllelsen hogre &n den sammanlagda for alla regioner (riket). Sedan april/maj
har resultatet varit lagre an for Ovriga riket. Avseende operation/atgard var
maluppfyllelsen omkring 68 procent under januari - mars. Under april - juni sjonk
maluppfyllelsen till som lagst 31 procent i juni manad for att sedan bérja 6ka och i
september n& 49 procent. Maluppfyllelsen har under hela perioden varit nagot lagre &an
ovriga riket vilket den enligt “vantetider i varden” varit sedan arsskiftet 2018/2019.

Avseende aterbesdk inom medicinskt maldatum har resultatet varit ungefar samma 6ver
tid (omkring 75 procent). Daremot har andelen distanskontakter for aterbesok haft en
uppatgaende trend sedan inledningen av ar 2019 (1,5 procent i januari) vilken dkade
kraftigt under varen 2020 (hdgst 5,9 procent i april).

Diagram 1: Maluppfyllelse for tillgidnglighet till férsta bes6k samt operation/atgérd

REGION OREBRO LAN | FORHALLANDE TILL RIKET
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For Ortopedkliniken var maluppfyllelsen for forsta besdk under arets forsta fyra manader
Over 90 procent. | maj sjonk maluppfyllelsen till 78 procent fér att under
sommarmanaderna landa kring 67-70 procent. Under augusti och september vande
utvecklingen ater i positiv riktning. Maluppfyllelsen har varit hdgre an Gvriga riket under ar
2020 med undantag for juli manad da den var i niva med riket.

Avseende operation/atgérd var maluppfyllelsen under arets tre forsta manader omkring
63 procent. | perioden mars/april bérjade resultatet sjunka och landade i juni pa 25

' Statistiken pa webbplatsen www.vantetider.se redovisas till och med september manad [2020-
11-18].
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procent, for att sedan Oka igen och i september na 41 procent. Maluppfyllelsen har under
hela ar 2020 varit lagre &n for 6vriga riket vilket det varit sedan november 2019.

For Urologkliniken var maluppfyllelsen for forsta besok i perioden januari till februari
omkring 72 procent. | mars till juni sjénk maluppfyllelsen varje manad for att plana ut
omkring 52 procent under sommaren och fram till september. Maluppfyllelsen har under
hela aret 2020 varit lagre an for dvriga riket. Enligt vantetider i varden har maluppfyllelsen
varit lagre an ovriga riket sedan inledningen av ar 2019.

Avseende maluppfyllelse for operation/atgérd var maluppfyllelsen i januari 2020 68
procent och 6kade under februari - mars till 79 procent. Under april sjonk resultatet ner till
omkring 43 procent for att sedan forbéttras igen och i september var maluppfyllelsen 58
procent.

Diagram 2: Maluppfyllelse for tillgédnglighet till férsta bes6k samt operation/atgéard Ortopedi
& Urologi

REGION OREBRO LAN ORTOPEDI & UROLOGI

Urologi Dperation/atedrd

- Origed ffss bESAR . Urdlogiforita besdk  —p—Oftopicdi Operdtion/fugira
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Det nationella prestationskravet utifran regeringen och Sveriges kommuner och
regioners (SKR) Overenskommelse? &r att Sveriges regioner antingen ska klara att
antingen erbjuda 72 procent av de patienter som vantat 60 dagar eller kortare ett forsta
bestk respektive operation/atgard eller kan uppvisa en forbattring pd@ minst 1
procentenhet jamfért med samma manad foregdende ar. P4 webbplatsen “vantetider
i varden™ foljs dessa siffror upp nationellt och dar presenteras uppfyllelsen av
vardgarantin fér specialiserad vard som helhet. Region Orebro l4n beddms enligt
“vantetider i varden” uppna prestationskravet for tillganglighet till férsta besok i januari och
februari 2020 samt for operation/atgard i februari. | januari manad uppnaddes inte
prestationskravet for operation/atgard. Vi konstaterar att maluppfyllelsen baseras pa
forbattring jamfort med foregdende éar. Region Orebro lan nar inte upp il

" “prestationskravet om 72 procent av de patienter som vantat 60 dagar eller kortare il

forsta besok eller operation/atgard for varken januari eller februari manad.

2 Overenskommelse 2020 inom specialiserad vard. Fér mer information: www.skr.se
3 www.vantetider.se
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Pa grund av Covid-19 har regeringen och SKR beslutat att ta bort prestationskravet fran
mars manad 2020 och resten av aret. De prestationsbaserade medlen for mars till och
med november fordelas istallet mellan regionerna utifran befolkningsstorlek.

Det pagar ocksa ett arbete som leds av SKR att utveckla uppféljningen inom specialiserad
vard likt det arbetet som har inférts inom priméarvarden. Fran och med den 1:e oktober
2020 ska regionerna rapportera alla vantande och genomforda kontakter i specialiserad
vard till den nationella vantetidsdatabasen i enlighet med modellen for utvecklad
uppfoljning.

Maluppfyllelse

Av halso- och sjukvardsnamndens delarsrapport 2020 framgar att malet “Lanets invanare
far hdgkvalitativ och tillganglig halso- och sjukvard” bedoms som ej uppfyllt da en stor del
av den planerade sjukvarden avstannat med anledning av Covid-19 pandemin.
Maluppfyllelsen utifran vardgarantin per juni anges aven vara under rikssnittet.

Ortopedklinikens och Urologklinikens mal i respektive Mal och handlingsplan avseende
forsta besok, operation/atgard och aterbesok konstateras av ovan beskrivna statistik inte
uppnas.

Beddémning
Vi bedomer att revisionsfragan ar: Ej uppfylld

Vi beddémer att tillgangligheten inte nar upp till vardgarantin for specialiserad vard.
Vardgarantin i HSL (Halso- och sjukvardslagen) styr tillgéngligheten inom specialiserad
vard och vi konstaterar att hélso- och sjukvardsnamnden har inte angett nadgra egna
malvarden utifran dessa.

Vi konstaterar dven att de mal som upprattats inom Ortopedkliniken samt Urologkliniken
inte uppnas.

3. Finns analyser av orsaker till bristande tillgénglighet?
lakitagelser
Struktur for analysarbete

Inom Halso- och sjukvardsforvaltningen foljs tililgangligheten till ett férsta besok respektive
atgard/utredning upp méanadsvis i arshjulet med en kortare analys. Vid negativa avvikelser

ska en analys dokumenteras i filen “Avvikelser och analys” som ar ett separat dokument

| med kopphng t|ll arshjulet Dessa analyser ska enllgt instruktioner for arshjulet bland annat
visa hur enheterna arbetar med att nd malen inom den nationella vardgarantm och
regionens egen malsattning. Uppgifterna i arshjulet utgdér sedan underlag for de analyser
som anges i halso- och sjukvardsnamndens delarsrapport och arsredovisning. Det ar
respektive chef som ansvarar for uppféljning i arshjulet. Cheferna har fér uppféljning av
indikatorer och verksamhet stéd av en verksamhetscontroller pa omradesniva kopplat till
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en produktionscontroller pa férvaltningsévergripande niva. Vid intervjuer beskrivs detta
stod vara en viktig del i att mdjliggéra en uppfolining av verksamhet och darmed
tillganglighet. Statistik tillgangliggdrs direkt i systemet GOLI och i den interna
utdataportalen, vilka anvands for att planera och folja upp hur verksamheten ligger till.

Uppf6ljining utifrén arshjulet och anmalda avvikelser sker sedan inom ledningsgrupper for
omrade opererande och onkologi samt pa forvaltningsniva. Halso- och
sjukvardsnamnden och Beredning for somatisk specialistvard och hogspecialiserad vard
far presentationer av halso- och sjukvardsdirektér och vid behov kallas &aven
omréadeschefer. Vid intervjuer framgar att det inte varit helt tydligt inom omradet vad som
ska redovisas. Formerna for uppfdljnings och analysarbetet uppges ses 6ver for att
anpassas och utvecklas for det nya omradet.

Enligt uppgift frdn regionen har arbetet med arshjulet fortsatt under 2020 men att
inrapportering till arshjulet sker i man av tid. Detta utifran regionens prioritering halso- och
sjukvarden foér att hantera Covid-19 pandemin. Det anges att héalso- och
sjukvardsforvaltningens omraden rapporterat in till arshjulet i varierande grad. Omréade
opererande och onkologi, dar Ortopedkliniken och Urologkliniken anges ha rapporterat till
arshjulet.

Vi har for granskningen tagit del av exempel pa den rapportering som sker i arshjulet samt
filen “Avvikelser och analys” per augusti 2020. Vi konstaterar att analyserna ar kortfattade
och i flera fall utgér forklaringar mer an fordjupade analyser. Vid intervjuer bekraftas att
analysernas kvalitet varit ett utvecklingsomrade redan innan pandemin. Det framgar &ven
att utvecklingen av arshjulet stannat av.

Regionens analyser av tillgangligheten

| delarsrapport och verksamhetsberittelse for hilso- och sjukvardsnamnden 2019
beskrivs tillgangligheten under aret. Tillgéngligheten till forsta besok anges ha forbattrats
jamfort med ar 2018 vilket forklaras med att insatser genomfordes hosten 2018 kring att
bearbeta koerna vilket fatt effekter 2019. Daremot var tillgangligheten till operation
fors@mrad under varen 2019. Detta anges vara pa grund av brist pA de gemensamma
resurserna for anestesi och operationssjukskoterskor. Under hosten 2019 genomférdes
enligt verksamhetsberattelse 2019 kobearbetningsinsatser for att korta koderna till
operation/atgard.

| hdlso- och sjukvardsnamndens delarsrapport 2020 framgar att nAmnden inte nar
malet “Lanets invanare far hogkvalitativ och tillganglig halso- och sjukvard”. Orsaken
beskrivs vara att mycket av den planerade sjukvarden inte har kunnat genomféras pa
grund av den prioritering som inforts med anledning av Covid-19 pandemin. Detta
beskrivs med stor sannolikhet medféra en kratftigt tilltagande vardskuld. Daremot beskrivs

.. tillgangligheten till intensivvard for patienter sjuka i Covid-19 samt évrig nédvéndig vard
ha varit god under det forsta halvaret. Detta tack vare en stor omstélliningsprocess av hela
sjukvarden. Av genomfdrda intervjuer framgar att hantering av Covid-19 pandemin har
varit prioriterad under aret men att bristen pa anestesi och operationssjukskéterskor
kvarstar aven 2020.

i
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Ortopedklinikens tillganglighet beskrivs vid intervjuer sarskilt ha paverkats av Covid-19
pandemin. En betydande del av atgéarderna i vantelistan for operation/atgard har behovts
prioriteras ned d& det inte beddms vara vard som inte kan ansta/angelagen kirurgi.
Effekten av detta beskrivs vara att vantetiden fér de allvarligt sjuka &r kortare an den varit
pa lange samtidigt som de mindre allvarliga, och som har fatt vanta langst har dkat. Under
hosten 2020 ar fokuset stort pa att bygga upp verksamheten och komma igadng med den
planerade varden och de patienter som fatt vanta.

Urologklinikens resultat for nybesok paverkades enligt intervjuer av sjukskrivningar under
varen 2019 men att effekterna av detta atgardades under hésten. Aven operation/atgarder
paverkades av sjukskrivningar samma period. Under hosten 2019 genomférdes
satsningar pa tillganglighet vilket forbattrade resultaten for operationer. Urologkliniken
anges aven ha viss brist pa specialistkompetenser, vilket ar ett nationellt problem. | vissa
fall beskrivs det bara finns en eller tva operatérer som kan utféra operation. Detta riskerar
att forsamra tillgangligheten vid hég belastning eller sjukdom bland personalen.

Av intervjuer framgar dven att de processer och arbetssatt som finns inom forvaltningen
paverkar tillgdngligheten. Omradena beskrivs arbetar i “stupror” vilket férsvarar
samarbete, stéd och avlastning. Detta beskrivs bli sarskilt tydligt for de verksamheter som
har férre personal och darmed ar mer sarbara.

Bedémning
Vi bedomer att revisionsfragan ar: Delvis uppfylld

Vi bedémer att det genom arshjulet finns en struktur for uppféljning och analys av
tillganglighet vilken &r kopplad till verksamhetens mal fér tillganglighet.

Vi anser dock att dessa analyser i nuldget snarare utgor redogorelser for hur
tillgangligheten ser ut. Analyserna i arshjulet behdver darfor utvecklas och fordjupas da
de utgor en viktig grund fér héalso-och sjukvardsnamndens delarsrapport och
verksamhetsberattelse. En utveckling av dvergripande och samlade analyser bor darfor
ocksé ske pa regionniva.

4. Har tillrackliga atgéarder vidtagits for att forbattra tillgdngligheten?

o

Enligt intervjuer med representanter for de granskade klinikerna och sjukhusledningen
sker |6pande arbete for att uppratta och genomféra atgarder i syfte att bibehalla och

~~forbattra fillganglighet.'Exempel pa dessa anges i punktform-nedan:-Nationellt bedrivg- ==

utvecklingsarbete via SKR (Sveriges kommuner och regioner). SKR stddjer regionerna
och samordnar ett nationellt natverk for att sprida metoder och goda exempel samt
erbjuda motesplatser for erfarenhetsutbyte. Regionalt sker ett flertal initiativ saval
overgripande som pa klinikniva.
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Komiljardssatsningen Under hésten 2019 genomfordes insatser for att korta kderna till
nybesdk och operation vilket medférde att regionen fick utdelning pa kémiljarden ar 2019.
Av intervjuer framgar att regionen genomfdrde en satsning under 2019 i syfte att forbattra
tillgangligheten till den nationella vardgarantin. Mojligheten till att fa ta del av medel fran
kémiljarden som upplevdes som ett viktigt incitament da dessa pengar kunde anvandas
till extra tillganglighetssatsning. Satsningen genomférdes inom omrade opererande och
onkologi och omfattade samtliga 11 kliniker. En projektgrupp tillsattes for att bedriva
arbetet pa omradesniva. Syftet med projektgruppen vara att fa verksamheterna att arbeta
i team mot gemensamma mal. Infér satsningen identifierades flaskhalsar i
verksamheterna, gemensamma resurser och utrymmen sags Over sasom
operationsresurser och operationssalar. Véntelistor analyserades och rensades och
gemensamma rutiner for att kalla patienter infordes. Statistik lades in i
produktionsplaneringsverktyget GOLI fér att analysera statistik i realtid. Det
gemensamma arbetet ledde till att tillgangligheten till ett forsta besok och operation
férbattrades inom flera verksamheter, och regionen fick ta del av kémiljarden fér nybesok
samt operation for januari manad. Inom operation kvarstod utmaningar kring
operationspersonal. Det gemensamma arbetet har i och med pagaende pandemi
stannats av, och drivs istéllet efter formaga och kapacitet i linjen.

Exempel pa forbattringsaktiviteter inom ortopedi och urologi

e | syfte att forbattra ftillgangligheten gbrs periodvis satsningar pa helg- och
kvallsmottagningar enligt intervjuer med ortopedkliniken.

e FOr de kliniker som ar lanskliniker erbjuds patienterna (genom en gemensam
vantelista) mojlighet att operera sig pa nagot av sjukhusen i lanet som kanske inte ar
patientens narmaste sjukhus i syfte att erbjuda en tid inom gransen for vardgarantin.

e Ré&tt anvand kompetens (RAK) - alltsa att patienterna traffar ratt vardgivare, som inte
alltid behdver vara just en lékare utan istéllet kan vara sjukskéterskor.

e Produktionsplanering ar under inférande och har inforts vid flera verksamheter dock
inte for hela forvaltningen. Uppfdljning och planering sker i dessa fall bland annat
utifran arshjulet.

Arbete med styrning av vardfléden, utveckla former for digital kontakt med mera.

e Digitala vardmoten med patienterna har erbjudits istallet for fysiska besdk under

pagaende pandemi. Enligt de intervjuade har dessa tkat fran en relativt lag niva.

Bedémning
Vi beddmer att revisionsfragan ar: Delvis uppfylld

Vi beddmer att hélso- och sjukvardsnamndens atgarder inte varit tillrackliga for att
forbattra tillgangligheten. Bedémningen baseras pa HSN inte nar upp till vardgarantin
samt uppsatta mal for tillganglighet.

Vi bedémer aven att det arbete som genomforts inom omrade opererande och onkologi
skapar forutsattningar for att forbattra tillgangligheten. Tillganglighet till ett forsta besok

forbattrades pa flera hall, men utmaningar kring tillgénglighet till operation/atgérd
kvarstod. Arbetet har inte heller utvarderats, och ett nasta steg &r inte heller faststallt.

B
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Vi menar att forbattrade arbetssétt och battre utnyttjande av tillgéngliga resurser ar en
viktig faktor i arbetet med att korta vantetider, och att forbattringar kan géras inom radande
strukturer. Detta ar en uppgift som varje region och verksamhet maste arbeta med.
Arbetet maste ske pa flera nivaer, fran regionledning till verksamhetsnara niva.

Eﬂ" ; 108 (326)

16



pwe

| '(..; 1 { f [
Revisionell

Utifran genomférd granskning gor vi den sammanfattande revisionella bedomningen att
héalso- och sjukvardsnamnden inte helt har vidtagit andamalsenliga atgarder for att uppna
malet om en god tillgénglighet inom specialiserad vard.

Den sammanfattande revisionella beddomningen baseras pa foljande bedémning av
respektive revisionsfraga, vilka anges i sin helhet under respektive avsnitt i rapporten:

Revisionsfraga Bedomning

I T
1. Sker det en styrning och uppfdljning for att Uppfylid

astadkomma god tillganglighet? 8
O
2. Ar tillgéngligheten i enlighet med Ej uppfylld ()
nationella riktlinjer?
O
O
3. Finns analyser av orsaker till Delvis uppfylld O
bristande tillganglighet? 0O
O
4. Har tillrackliga atgarder vidtagits for Delvis uppfylld O
att forbattra tillgangligheten? 0
O

Rekommendationer

Utifran genomférd granskning dnskar vi rekommendera halso- och sjukvardsnamnden
att:

e Sakerstalla en langsiktig planering for hur region ska uppna vardgarantin pa sikt.
Som en del av detta rekommenderas namnden att sakerstalla att den
verksamhetsplanen bryts ned i aktuella styrande dokument for en god och héllbar
tillganglighet.

e \Vidta ytterligare atgarder dar maluppfyllelsen for vardgarantin ar sarskilt bristfallig sa
att uppsatta mal nas.

e Sakerstalla att tillrackliga fordJupade analyser gors kopplade till den bristande

" illgangligheten bade [6pande i arshjul och i samband med delarsrapportermg och
arsredovisning. Detta for att bland annat méjliggéra att finna en gemensam I6sning
pa den bristande tillgéngligheten.
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T I
Uppdragsledare Projektledare
Rebecka Hansson Louise Tornhagen

Denna rapport har uppréttats av Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB (org nr 556029-6740) (PwC) pa uppdrag
av Region Orebro lans fortroendevalda revisorer enligt de villkor och under de forutsattningar som framgér av
projektplan fran 2020-02-12. PwWC ansvarar inte utan sarskilt atagande, gentemot annan som tar del av och

forlitar sig pa hela eller delar av denna rapport.
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Tjanstestalle, handlaggare Sammantradesdatum ForedragningsPM
Staben Halso- och sjukvard, Katrin Pontynen Bostrém 2021-03-17 Dnr: 21RS1725
Organ

Halso- och sjukvardsndmnden

Uppfoljning av Lindesbergs lasaretts forandrade
jourlinjer

Forslag till beslut
Halso- och sjukvardsndmnden beslutar

att godkénna forslaget till datainnehéll i uppfoljningen av forédndrade jourlinjer pé
Lindesbergs lasarett

Sammanfattning

Beredning for somatisk specialistvard och hdgspecialiserad vérd foreslér i sitt inspel
till en ekonomi i balans (19RS4077-9) att en dversyn ska goras av forvaltningens
samtliga jourlinjer och hur dessa kan samverka i syfte att f4 mer produktion dagtid.

En 6versyn av lénets jourlinjer har genomforts och lett till forédndringar pa lénets
sjukhus. Oversynen visade pa att Lindesbergs jour for ortoped och kirurg hade i
patienter nattetid och darfor bedomdes att fordndring av den jourlinjen kunde goras.
Diremot gjordes beddmningen att jourlinjen for medicin var viktig att ha kvar da det
framst 4r patienter i behov av den kompetensen som kommer till akutmottagningen pa
Lindesbergs lasarett nattetid.

Den 28 september 2020 genomf6rdes fordandring av jourlinjerna for Lindesbergs
lasarett. Fordndringen innebér att det darefter inte funnits en primér jourlinje for
ortoped/kirurgi nattetid mellan 21.00- 07.00.

Aktuell uppfoljning géller de forsta sex manaderna utan jourlinje for kirurg- och
ortopedpatienter.

Syfte med fordandringen av jourlinjen var att hushélla med resurser i form av
kompetens och ekonomi. Detta genom att minska kostnader for nattlig jourtid med lag
beldggning till formén for mer resurser till arbetstid dagtid. Ett mél som sattes upp
infor fordndringen var att 70 procent av patienterna skulle komma till rétt vardinstans

Postadress
Region Orebro 1an

Box 1613, 701 16 Orebro
www.regionorebrolan.se 112 (326) E-post: regionen@regionorebrolan.se
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fran borjan. De uppfoljningar som gjorts hittills visar att mélet har uppnatts och
inflodet under den for jourfordndringen aktuella tidsrymden minskat.

Konsekvenser for miljo-, barn- och jamstalldhetsperspektiven
Aktuellt beslut bedoms inte ha konsekvenser for miljo-, barn- eller
jamstélldhetsperspektiven.

Ekonomiska konsekvenser
Beslutet bedoms inte ha ekonomiska konsekvenser.

Uppfoljning

Aktuellt beslut kommer att ligga till grund for den uppfoljning som ska sammanstillas
kring fordndringen av jourlinjer i Lindesberg. Uppfoljningen kommer att hanteras pa
ett av hélso- och sjukvardsnimndens sammantraden under varen.

Beslutsunderlag
Foredragnings-PM Uppfoljning av Lindesbergs lasaretts forandrade jourlinjer

Underlag for uppfoljning av Lindesbergs lasaretts forandrade jourlinjer

Jonas Claesson
Halso- och sjukvardsdirektor

Postadress

Region Orebro l&n

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 113 (326) E-post: regionen@regionorebrolan.se



Uppfoljning av forandrade jourlinjer pa Lindesbergs lasarett

Bakgrunden och syftet med de férandrade jourlinjerna pa Lindesbergs lasarett ar behovet av att
hushalla med resurser i form av kompetens och ekonomi. Primart har varit att anvdnda arbetade
timmar effektivt genom att flytta nattlig jourarbetstid med lag belaggning till arbetade timmar pa
dagtid.

Den nu aktuella uppfdljningen syftar till att svara pa om de underliggande malen med férandringen
har uppnatts utan att oférutsedda negativa konsekvenser uppstatt.

Foljande fragestallningar har identifierats som centrala att folja upp.

Centrala fragestallningar

A. Har syftet med férdndringen uppnatts?
- Har mer arbetstid forlagts till dagtid?

B. Har ambulansverksamheten paverkats?

- Vantetid fran besvarat samtal till ambulans pa plats fér norra lansdelen uppdelat pa
kommun.

- Antal inneliggande patienter pa kirurgen eller ortopeden i Lindesberg som behdvt
transport till annat sjukhus pa grund av jourférdandringen.

- Antalet kir- eller ortopediska patienter som transporterats med ambulans under
tidsramen 21.00- 07.00 fran Lindesbergs lasarett till USO.

- Undantrangning av ambulanstransporter med prio 1 och prio 2.

Undantréngning definieras som en situation da ndrmaste bil dr upptagen med ett drende
som tidigare skulle gatt till akutmottagningen i Lindesberg. Dessa drenden identifieras genom
att titta pé alla uppdrag som gétt till USO inom intervallet, och granskat vilka larm som
kommit in i perioden efter det, och vilka bilar som Gkt pd dessa. Om uppdraget ligger utanfér
“deras omrdde”, och den bilen som borde varit ndrmast ér pé vig till USO med kir/ort-pat, s6
har den réknats som en undantrdngning till féljd av férdndringen.

C. Har andra enheter inom Lindesbergs lasarett paverkats?

D. Hur paverkas lansbor i norra ldnsdelen av att det saknas primarjour for ortoped- och
kirurgpatienter under nattetid kl 21.00- 07.007?
- Antal kirurg/ortoped patienter per dag/vecka som sokt Lindesbergs AKM under tiden
21.00 - 07.00 fore och efter jourférandringen.
- Antal skoterskebesok under tiden 21.00 - 07.00 totalt och andel av ovan.
- Andel/antal av kirurg/ortoped patienterna som haft kontakt med 1177 och hur manga av
dessa

o Som blivit felaktigt hdnvisade till AKM, Lindesberg trots stangning.
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o Som fran 1177 blivit hanvisade till annat sjukhus men anda valt att aka
till AKM, Lindesberg.
- Antal kir/ortopedpatienter som hanvisats till annat sjukhus.

Madlet dr att alla som kontaktat 1177 blir hdnvisade till annat sjukhus. Redovisas enbart

under perioden for férdndringen. Alla ort/kir patienter som kommer mellan kl 21-07.30 har
kommit “fel”.

E. Hur paverkas arbetssituationen pa AKM i Lindesberg

- Antal patienter som lamnat AKM efter 21.00 (da kirurgakuten sténger)
- Antal patienter som lamnat AKM efter 22.00 (da kirurgprimarjouren ska sluta arbeta)
- Antal kontakter med nattbakjouren

F. Hur pdverkas USO och Karlskoga lasarett av férindringen?
- Antalet patienter som séker sig direkt till USO eller Karlskoga efter jourférandringen ifran
kommunerna i norra lansdelen jmf med 2019-2020.

Antal kir/ortopedpatienter som har blivit hanvisade till att aterkomma eller s6ka primarvardsnivan
nasta dag har inte registrerats. Att hanvisa till primarvarden nar detta ar ratt vardniva gors bade fore
och efter férandringen.
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Organ

Halso- och sjukvardsnamnd

Anmadlan av ledamotsinitiativ om att ateruppratta kirurg-
och ortopedjouren pa Lindesbergs lasarett mellan 21.00
och 07.30

Forslag till beslut
Hiélso- och sjukvardsndmnden beslutar

att drendet tas upp vid senare tillfalle.

Sammanfattning

Anmdls att ett ledamotsinitiativ har inkommit frdn Willhelm Sundman (L) till Region
Orebro lin den 9 mars 2021 om att ateruppritta kirurg- och ortopedjouren vid
Lindesbergs lasarett mellan 21.00 och 07.30.

Ledamotsinitiativet har 6verldmnats till Halso- och sjukvérdsforvaltningen for stod i
beredningen.

Beslutsunderlag
ForedragningsPM hilso- och sjukvirdsndmnd 2021-03-17
Ledamotsinitiativet

Skickas till:
Hilso- och sjukvardsforvaltningen

Postadress
Region Orebro 1an

Box 1613, 701 16 Orebro
www.regionorebrolan.se 117 (326) E-post: regionen@regionorebrolan.se



TILL HALSO- OCH SJUKVARDSNAMNDEN | REGION OREBRO LAN '

. ege 4 Liberalerna
Ledamotsinitiativ

Ateruppritta kirurgi- och ortopedjouren pa Lindesbergs
lasarett mellan 21.00 och 07.30

Sen neddragningen av den sjukhusbundna kirurgi- och ortopedjouren pa Lindesbergs lasarett mellan
21.00 och 07.30 har ett standigt folkligt missndje mot regionen vixt 1 linet. Vi har under det senaste
aret sett demonstrationer, protester, namninsamlingar och opinion 1 linet som utryckt en oro och
fruktan for en centralisering av varden. En oro om att det kommer drabba Linsinvinarna olika. Den
hir kianslan av utanforskap kopplat till neddragningen av tillgéinglighet av akut vard pa natten drabbar
lokalsamhillets alla delar.

Att hilso- och sjukvarden 1 regionen maste sianka sina utgifter och arbeta utefter en 6kad
budgetdisciplin rader det ingen tvekan om. Diremot bor grunduppdraget att tillhandahalla akut vard
som Inte kan ansta vara hogst prioriterat inom verksamheten. Nir borttagandet av kirurgi- och
ortopedjouren nattetid genomfordes mnebar det att patienter nu far en siamre tillginglighet till just
den vard som inte kan ansta.

Pa samma sitt finns en oro bland foretagare som forlitar sig pa en tillginglig akut sjukvard 1 norra
lansdelen. Det hir kan 1 sin tur leda till att tunga industrier och foretagare som kinner att de har
behov av tillginghg akutsjukvard alla timmar pa dygnet avstar fran att investera 1 norra linsdelen.
Sjukvarden och speciellt akutsjukvarden ir en del av den komplexa samhillsstruktur dar allt sker 1
samklang med andra delar av sambhiillet.

Det hir dr inte enbart en fraga om effektivitet utan om vardens legiimitet. I likarforbundets etiska
principer ir de tydliga med att ” Det ar 1 métet med patienten som virdet skapas 1 varden. En
styrmodell som inte tar hansyn tll detta kan inte ni basta maojliga resultat,...”. Vidare skriver de
angaende hur viardens resurser ska prioriteras att de ”vill ha ett vilfirdssystem som bevarar sin
legitimitet hos de som inte 1 forsta hand ar de som just idag har nytta av den.”. Alltsa, vardens virde
skapas nir patienter moter varden samtidigt som legitimiteten for varden som institution maste biras
upp av dem som inte ir 1 behov av den. Det vill sidga att man méste kunna lita pa att varden finns nir
man behover den oavsett om man kommer nyttja den eller inte.

V1 maste vaga omvirdera fattade beslut nir konsekvenser som inte 6vervigdes imnan péavisar sig
utgora stora problem for samhillet, verksamheten och individen. Att lyssna till de som nu drabbats av

beslutet bor vara av hogsta prioritet om vi vill behéi}la den folkliga legitimitet regionen uppbir for att
styra och tillhandahélla hilso- och sjukvard 1 hela Orebro lin.

DARFOR VILL JAG VACKA ETT ARENDE OM ATT:

e Hiilso- och sjukvardsforvaltningen far 1 uppdrag att ateruppritta den sjukhusbundna kirurgi-
och ortopedjouren pa Lindesbergs lasarett mellan 21.00 och 07.30.

For Liberalerna

Willhelm Sundman

Liberalerna i Region Orebro - Tradgardsgatan 9, 702 22 Orebro 118y8g6Yebrolan.liberalerna.se - orebrolan@liberalerna.se



http://www.orebrolan.liberalerna.se/

4 .
N 1 Region Orebro lan
A =

9

Anmalan av ledamotsinitiativ

om att genomfora
verksamhetsutveckling i
fortroendefull anda

21RS2617

119 (326)



"\ 1 Region Orebro lan '
S
Tjanstestalle, handlaggare Sammantradesdatum FoéredragningsPM
Namndadministration, Maria Bostrom 2021-03-17 Dnr: 21RS2617
Organ

Halso- och sjukvardsnamnd

Anmalan av ledamotsinitiativ om att genomfora
verksamhetsutveckling i fortroendefull anda

Forslag till beslut
Halso- och sjukvardsndmnden beslutar

att drendet tas upp vid senare tillfalle.

Sammanfattning

Anmils att ett ledamotsinitiativ har inkommit frin Monika Aune (MP) till Region
Orebro ldn den 15 mars 2021 om att genomfora verksamhetsutveckling i fortroendefull
anda.

Ledamotsinitiativet har 6verldmnats till Hélso- och sjukvérdsforvaltningen for stod i
beredningen.

Beslutsunderlag
ForedragningsPM hilso- och sjukvardsndmnd 2021-03-17
Ledamotsinitiativet

Skickas till:
Halso- och sjukvardsforvaltningen

Postadress

Region Orebro l&n

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 120 (326) E-post: regionen@regionorebrolan.se



Ledamotsinitiativ till Hilso- och sjukvardsnimnden, Region Orebro lin 2021-03-17

Genomfor verksamhetsutveckling i fortroendefull anda

Under denna mandatperiod har flera verksamhetsforidndringar inom sjukvéarden sjosatts som
har lett till stora protester bland brukare och medborgare.

Sjélvfallet dr det sa att nimnden star infor stora ekonomiska utmaningar och att dessa maste
adresseras- bade organisatoriskt och verksamhetsmissigt. Men eftersom regionen ir en
politiskt styrd organisation som bygger pa fortroende mellan medborgare och det politiska
systemet forvintar sig invanare (skattebetalare, patienter, anhdriga etc) att bli horda. Det
racker inte att ldgga sin rost pa valdagen for att sedan 6verlimna styrningen av sjukvarden at
ett fatal personer i fyra ar. Ménniskor vill och bor ha ett kontinuerligt inflytande i1 en
demokratiskt uppbyggd organisation. Det finns ocksa en stark kdnsla av att vara bortglomd i
de glest befolkade delarna av lénet.

Ovanstdende blir mycket tydligt i fraga om journeddragningen pé akuten i Lindesberg.
Samtliga lokala partier, civilsamhéllet, foretag och patientorganisationer har gatt ihop i en
massiv protest. Det &r helt klart att invnarna i norra lansdelen kénner stor oro, vanmakt ver
bristen pa inflytande och otrygghet Gver lasarettets framtid.

Nu ar det dags for nimnden att vdrna det politiska systemet och visa ansvar. Kontraktet
mellan den politiskt styrda regionverksamheten och medborgarna bygger pa fortroende. Och
nu har detta fortroende skadats vilket ar ett alldeles for hogt pris for det politiska systemet sett
till den relativt ringa ekonomiska besparing som neddragningen innebar.

Miljopartiet vill darfor att forsoket med en neddragning av jourlinjen pa akuten i Lindesberg
dras tillbaka omedelbart. Dessutom foreslar MP att det fortséttningsvis halls
medborgardialoger infor storre och komplicerade forslag pa forandringar inom sjukvardens
utbud, i lanets alla delar.

Miljopartiet foreslar Hilso- och sjukvardsnamnden

att uppdra ét forvaltningen att avsluta forsoket med journeddragning vid akuten i Lindesberg
samt att dterga till ursprunglig bemanning

att genomfora medborgardialog vid kommande storre verksamhetsforandringar

Miljopartiet

Monika Aune
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Staben Halso- och sjukvard, Ted Rylander 2021-03-17 Dnr: 21RS2287
Organ

Halso- och sjukvardsndmnden

Ledamotsinitiativ angaende tydligare
vaccinationsinformation till lanets invanare

Forslag till beslut
Halso- och sjukvardsndmnden beslutar

att ledamotsinitiativet anses besvarat.

Sammanfattning

Sebastian Cehlin (M) och Wilhelm Sundman (L) har anmélt ett ledamotsinitiativ infor
hélso- och sjukvardsndmndens sammantrdde den 17 mars 2021. Ledamotsinitiativet
g0rs mot bakgrund av en stor brist pa vaccin i vart ldn och tillhdrande behov av
tydligare information till ldnets invénare om vilka som just nu har mojlighet att
vaccinera sig. Med anledning av detta och andra regioners informationshantering
foreslas att hilso- och sjukvardsndmnden ger forvaltningen 1 uppdrag att skicka ut
informationsbrev till de personer som &r aktuella for vaccinering, samt att Region
Orebro lin ringer upp alla ldnsinvanare Sver 75 ar och erbjuder méjligheten att boka
tid for vaccinering.

Halso- och sjukvardsndmnden anser ledamotsinitiativet besvarat dd bedomningen ar att
Region Orebro lins nuvarande hantering ir indaméalsenlig med stor flexibilitet och
standig anpassning av organisationen utifran dndrade vaccinleveranser, dndrad
prioritering, dndrat &ldersintervall och &ndrade dosintervall. I arbetet for en séker och
korrekt genomford vaccinationsprocess géller da rétt information pa rétt tid samt via
lampliga och uppdaterade kanaler dir budskapet snabbt kan éndras. Ett
informationsbrev ut till medborgarna ger i detta ldge endast grundliggande
basinformation eftersom alla andra premisser &dndras och systematisk
telefonuppringning for erbjudande om vaccination inte bedoms vara effektivt vare sig
vad géller i tid eller resurser for mottagaren eller vardgivaren. Rapporter frén andra
regioner visar samma utmaningar trots olika végval.

Postadress

Region Orebro l&n

Box 1613, 701 16 Orebro
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Tjanstestalle, handlaggare Sammantradesdatum FoéredragningsPM
Staben Halso- och sjukvard, Ted Rylander 2021-03-17 Dnr: 21RS2287

Konsekvenser for miljé-, barn- och jamstalldhetsperspektiven
Beslutet saknar konsekvenser 1 dessa avseenden.

Ekonomiska konsekvenser
Beslutet saknar ekonomiska konsekvenser.

Beslutsunderlag
ForedragningsPM hélso- och sjukvéardsndmnden 2021-03-17

Ledamotsinitiativet

Jonas Claesson
Hilso- och sjukvardsdirektor

Skickas till:
(Ange vem/vilka beslutet ska skickas till)

Postadress

Region Orebro l&n

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 124 (326) E-post: regionen@regionorebrolan.se
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Sammantradesdatum Beteckning

2021-03-17 Dnr: 21RS2287

Sebastian Cehlin (M), Willhelm Sundman (L)

Svar pa ledamotsinitiativ angaende tydligare
vaccinationsinformation till lanets invanare

Sebastian Cehlin (M) och Wilhelm Sundman (L) har anmélt ett ledamotsinitiativ infor
hélso- och sjukvardsndmndens sammantrdde den 17 mars 2021. Ledamotsinitiativet
g6rs mot bakgrund av en stor brist pd vaccin i vart lan och tillhdrande behov av
tydligare information till lanets invénare om vilka som just nu har mojlighet att
vaccinera sig. Det betonas att organisationen har gjort ett fantastiskt arbete utifran de
svara forutséttningar som rader men att forbéttringsmojligheter finns. Med anledning
av detta och andra regioners informationshantering foreslas foljande:

att hélso- och sjukvardsndmnden ger forvaltningen i uppdrag att skicka ut
informationsbrev till de personer som ar aktuella for vaccinering.

att Region Orebro lin ringer upp alla ldnsinvénare dver 75 ar och erbjuder
mojligheten att boka tid for vaccinering.

Hiilso- och sjukviardsnimnden vill mot bakgrund av ledamotsinitiativet
framfora foljande:

I uppdraget for vaccination mot covid-19 inom Region Orebro l4n har malet hela
tiden varit att s snabbt och sidkert som mojligt erbjuda och genomfora
vaccinationerna for befolkningen. Detta krdver och har hela tiden kravt flexibilitet och
standig anpassning av organisationen utifran dndrade vaccinleveranser, dndrad
prioritering, dndrat &ldersintervall och dndrade dosintervall. I arbetet f6r en siker och
korrekt genomford vaccinationsprocess géiller da ritt information pa ratt tid samt via
lampliga och uppdaterade kanaler dir budskapet snabbt kan éndras.

Den nationellt reducerade vaccinationsfrekvensen beror pé alltfor smé leveranser, det

vill séiga en bristsituation som inte motsvarar forvéntningarna under den pandemi som

Postadress

Regionkansliet

Region Orebro lan

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 125 (326) E-post: regionen@regionorebrolan.se



rader. Brist pa vaccin kan inte organiseras bort med vare sig véntelista, kallelser eller
telefonuppringning.

Ett allmént informationsbrev ut till medborgarna kan i detta lige endast ge grund-
laggande basinformation eftersom alla andra premisser dndras. Sddan information har
precis distribuerats till alla l4nets hushall genom tidningen Leva. I en del regioner har
kallelser gatt ut till invanarna i detta tidiga skede. Tusentals tider har sedan fatt
avbokas da leveranser dndrats liksom prioriteringsordning. I Region Orebro lin har vi
inte behovt avboka ndgon, annat dn de som av misstag eller pa eget bevag bokat fel. I
ett senare skede kan dock riktade brev i syfte att 6ka vaccinationsgraden bland dnnu
inte vaccinerade vara lampligt.

Region Orebro lin har valt en vig dir given tid innebér att medborgaren blir
vaccinerad och ocksé fér tid for dos 2. Regionen arbetar med riktad information och
har kort framforhallning for att sékerstélla leverans pa plats, anpassade tider och
mdjlighet till snabb omstéllning utan resurskridvande avbokningar. D& det nu finns tre
vacciner att anvénda till alla &ldersgrupper kan vi vaccinera fler med fokus helt enligt
prioritering av de &ldsta forst. Regionen har nu 6ppnat fler telefonlinjer och har
vasentligt fler telefontider grundat pa béttre tillgdng pé vaccin och vi ser direkt
forédndringen. Inringningslistor for restdoser efter eventuellt uteblivande eller aterbud
fungerar vél. Vi anser att inte att systematisk telefonuppringning for erbjudande om
vaccination ar effektivt vare sig vad géller i tid eller resurser for mottagaren eller

vérdgivaren.

I arbetet med vaccinationsuppdraget ar flexibilitet och anpassning standigt
ndrvarande, dels i form av dndrade myndighetsdirektiv och leveranser men ocksa
utifran de forvéntningar, fragor och synpunkter som finns hos medborgarna. Vér
information ut och kontaktvigarna omarbetas och fornyas fortlopande. Rapporter frén
andra regioner visar samma utmaningar trots olika vagval. Ett informationsblad med
alltfor 6vergripande text som inte stimmer efter ett par dagar eller en vecka har i
andra regioner skapat forvantningar som inte kunnat infrias och dirmed besvikelse
och ménga nya frigor. Region Orebro lin arbetar aktivt med presskonferenser, radio
och TV och éven intalad information pa knappvalstelefon som ger ett brett budskap
och kan upprepas. Digitala medier som snabbt kan dndras ger korrekt och bred
information till alla och kan snabbt anpassas till olika sprak och de ger goda
forutsattningar och villkor for medborgare med funktionsnedséttning.

Region Orebro lin har kapacitetsberiknat vaccinationsverksamheten i inledda
kommunsamarbeten framfor allt med vaccinationsnoder. Regionen tar del av sévil
synpunkter som berém som delges oss, vilket ger mdjlighet att fortsétta utveckla
mottagningarna. Vi foljer vaccinationsarbetet fortlopande i antal levererade doser,
givna doser, savél dos 1 som dos 2 och tdckningsgrad, varvid vi kan fanga hela
verksamhetsbilden nér och om justering behovs, detta i dialog med platschefer och
deras personal.
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Planerat nu i mars &r en sa kallad “catch up” dér regionen gar ut med paminnelse och
riktat erbjudande till dem i de hitintills prioriterade grupperna som vi inte natt. Det
innebdr ett mer riktat utskick som mojliggdr ett mer tillforlitligt erbjudande och en
siker och god handlaggning.

Mot bakgrund av ovanstéende anses ledamotsinitiativet vara besvarat.

For Region Orebro lin
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Liberalerna

Ledamotsinitiativ till hilso- och sjukvardsnidmnden angiende
tydligare vaccinationsinformation till linets invinare

Det ér stor brist pd vaccin 1 vért 14n och 1 hela Sverige. Vaccinleveranser kommer inte som planerat
och antalet doser éndras fran vecka till vecka. Den hér ovissheten stéller hoga krav pa
organisationen. En organisation som i var region har gjort ett fantastiskt arbete utifrdn de svara
forutsittningarna som rader.

Trots det goda arbete som gors finns det alltid utrymme f6r fordndring och forbéttring. Man
behover skruva och dndra pa saker nér problem upptécks och kritik uppkommer. Vi anser att det
finns forbittringsmojligheter kring hur Region Orebro lin informerar linets invénare om nir det 4r
dags for respektive fas och grupp att vaccinera sig. Vi har bade sett och hort ménga exempel och
beréttelser om hur svart det ar for 80-plussare att fa en tid for vaccination, vi har hort hur vissa
aldersgrupper och invanare tranger sig fore 1 kon vilket leder till att Regionen behdver ldgga ner
mycket tid pa att avboka tider och manga har upplevt en 6verbelastad 1177 och telefonlinje. Mycket
av den hir problematiken beror pa vaccinbristen men ocksa pa brist pa tydlig information anser vi.
Hittills har Region Orebro lin valt att informera linets invinare om vaccineringen via olika typer av
media och genom Regionens egna informationskanaler. Detta har nu visat sig vara otillrackligt.

Vi anser att Regionen bor forbéttra och fortydliga informationen ut till invdnarna om vilka som just
nu har mojlighet att vaccinera sig. I andra regioner har man valt att skicka ut brev och ringa upp de
lansinvénare som ingdr i den prioriterade gruppen och fasen som ér aktuell for vaccinering.
Telefonsamtalen har varit riktade till den dldre befolkning for att underlétta bokningsforfarandet
och det personliga brevet har innehéllit mer generell information om att invénaren star pa tur for
vaccination och info om hur man gér tillviga for att boka tid. Vi anser att man bor titta pa liknande
16sningar 1 vir Region. P4 s vis tror vi att missforstand i storre utstrdckning kan undvikas och en
tryggare vaccinationsprocess kan skapas.

Med anledning av ovanstiaende anser vi:

att hilso- och sjukvdrdsnimnden ger forvaltningen i uppdrag att skicka ut informationsbrev till
de personer som dr aktuella for vaccinering

att Region Orebro lin ringer upp alla liinsinvinare éver 75 dr och erbjuder mdijligheten att boka
tid for vaccinering

Sebastian Cehlin (M) Willhelm Sundman (L)
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Bakgrund

I slutet av december 2020 beréknas vaccin finnas tillgangligt mot sjukdomen covid-19.
Regionens uppgift &r att planera och genomfora vaccinationen av lanets invanare sa
snart vaccinet ar pa plats.

Vaccinet levereras stegvis i begransade volymer. Region Orebro lan féljer den
prioritetsordning som Folkhalsomyndigheten rekommenderar. Det innebar att de mest
sarbara personerna kommer att vaccineras forst.

For att vaccinationerna ska kunna genomforas pa ett effektivt och sékert sétt i den
radande pandemin &r en tillganglig och tydlig kommunikation avgérande bade inom
och utanfor organisationen.

All planering och allt arbete med vaccinationer av covid-19 som sker ar kopplat till
nationella myndigheter: Folkhdlsomyndigheten (FoHM) och Sveriges Kommuner och
Regioner (SKR).

Denna kommunikationsplan bygger pa kommunikationsplanen for Sveriges samlade
regioner som i sin tur bygger pa Folkhalsomyndighetens kommunikationsplan.

WE

201210 Folkhélsomyndighete
Regiongemensam kot ns kommunikationspl

Mal for vaccination mot covid-19

Skydd mot svar sjukdom

Malet ar att minska sjuklighet och dodlighet i befolkningen, genom att alla invanare i
Sverige far ett skydd av vaccin. Vissa manniskor far ett sa kallat direkt skydd genom att
de sjalva vaccinerar sig, medan andra far ett indirekt skydd genom andras vaccinering.
Hur malet kan uppnas avgors av tillgangen till vacciner och hur effektiva dessa ar for
olika malgrupper.

Hindra smittspridning

Mal for att hindra smittspridning (utover att skydda mot svar sjukdom hos individer) ar
beroende av vaccinernas egenskaper och effektivitet, som annu inte ar helt kanda.
Sadana mal kommer darfor utvecklas successivt och behdver sattas i en global kontext.
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Malgrupper for vaccination

| fas 1

Fas 4

Aldre i sarskilt boende, hemsjukvard och hemtjénst
Personal som arbetar nara personer pa dldreboenden och inom hemtjanst
Nara hushallskontakter till personer som har hemtjanst

Personer som &r 65 ar och &ldre, varav de dldsta vaccineras forst

Personer som genomgatt benmérgs- eller annan organtransplantation och deras
hushallskontakter

Personer med dialyshehandling och deras hushallskontakter
Du som ar vuxen och far stod enligt LSS eller har personlig assistans.

Personal inom vard och omsorg (inklusive LSS), som arbetar nara patienter
och omsorgstagare.

Personer i aldern 60—64 &r

Personer i aldern 60-64 ar med en sjukdom eller ett tillstdnd som innebar en
riskokning (enligt lista nedan)

Personer i aldern 18-59 ar med en sjukdom eller ett tillstand som innebér en
riskdkning (enligt lista nedan)

Du som av vissa anledningar har svart att folja raden for att minska
spridningen av covid-19. Det kan till exempel vara om du har en
demenssjukdom.

Sjukdomar eller tillstand som innebar forhojd risk for allvarlig covid-19:
Kronisk hjért- och karlsjukdom, inklusive stroke och hypertoni
Kronisk lungsjukdom sasom KOL samt svar och instabil astma

Andra tillstand som leder till nedsatt lungfunktion eller forsamrad hostkraft
och sekretstagnation (till exempel extrem fetma, neuromuskuléra sjukdomar
eller flerfunktionshinder)

Kronisk lever- eller njursvikt
Diabetes typ 1 och typ 2

Tillstand som innebér kraftigt nedsatt immunfarsvar pa grund av sjukdom eller
behandling

Downs syndrom.
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e Hela resterande befolkningen som &r mellan 18 ar och 64 ar.

Malgrupper fér kommunikation

Interna malgrupper

Vardpersonal inom Region Orebro lan

Vard- och omsorgspersonal i kommuner

Personal som arbetar med stod inom LSS och personlig assistans
Personal som ska jobba med vaccinationen

Ovriga medarbetare i Region Orebro lin

Chefer inom Region Orebro I&n

Chefer i lanets kommuner

Politiker

Fackliga foretradare

Externa malgrupper

Aldre invénare och riskgrupper

Ovriga invanare fran 18 ar

- svensktalande

- icke svensktalande

- personer med funktionshinder

Frivilligorganisationer som Rdda korset, scouter etc

Blivande medarbetare for vaccination

Medier

Regionala myndigheter och organisationer som Lansstyrelse och lanets kommuner

Mal for kommunikation

Overgripande méal gemensamma for Sveriges samlade regioner
Kommunikationen ska bidra till att manniskor forstar situationen, vet hur de berérs av
vaccination och k&nner sig stérkta att fatta valgrundade beslut om att vaccinera sig.

Specifika mal gemensamma fér Sveriges samlade regioner

Malgrupperna ska:
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Veta att det nu finns vaccin mot covid-19, att vaccination ar det mest effektiva
sattet att forebygga svar sjukdom samt att de vacciner som anvands mot covid-19
har genomgatt testning och ar godkanda enligt radande regelverk.

Veta vad de sjalva ska gora och hur de ska fa svar pa sina fragor fore, under och
efter vaccinering.

Kénna fortroende for vaccinationsinsatsen och tycka att det ar bra att den &r igang.
Kénna att de har tillrackligt med underlag for sitt beslut.

Vélja att vaccinera sig om de rekommenderas vaccination.

Kommunikationsmal for malgrupper i Orebro lan

Prioriterade grupper (Aldre och riskgrupper, anhériga)

De som erbjuds vaccination ska veta:

- varfor de ar berorda,

- att de har stor risk att bli allvarligt sjuka av covid-19,

- vad vaccinationen innebar,

- var man vaccinerar sig,

- hur man bokar tid for vaccination.

Sa manga som mojligt i riskgrupperna ska tacka ja till erbjudande om vaccination
mot covid-19.

Vuxna 18 ar och uppat (inkl icke svensktalande och personer med funktionshinder):

De ska kénna till relevanta fakta om vaccin och eventuella risker och biverkningar.
De ska kanna till att tillgangen pa vaccin i borjan ar begransad och att vissa
grupper ar prioriterade.

De ska kénna till var man vaccinerar sig och hur man bokar tid for vaccination.

S& manga som majligt ska tacka ja till erbjudande om vaccination.

Personal inom vard och omsorg (region, kommun, privata vardgivare):

De ska veta att de ar en prioriterad grupp for vaccination mot covid-19.

De ska veta varfor det ar viktigt att vaccinera sig nar man arbetar inom vard och
omsorg.

De ska ha tillracklig kunskap for att besvara fragor fran patienter och véagleda till
mer information.

De ska tacka ja till erbjudande om vaccination mot covid-19.

De som arbetar inom héalso- och sjukvard och omsorg ska kanna fértroende for
myndigheternas bedémningar och arbete med vaccinationer mot covid-19.

Vardpersonal som arbetar med vaccination
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e De ska kunna svara pa manniskors fragor och veta var de kan hitta information mer
information. De ska ha god kunskap om hur vaccinationer ges, hur vaccinet
forvaras och hanteras, hur vaccinationerna registreras, var mer kunskap finns samt
hur biverkningar rapporteras via lakemedelsverket.se.

Chefer inom Region Orebro l&n och i lanets kommuner
o Ska kanna till vad som planeras i arbetet med vaccination och informera sina
medarbetare.

Kommunikationsutmaningar
Gemensamma utmaningar for regionernas kommunikation ar:

e Attinte fokusera pa desinformation och konspirationsteorier. Det ar viktigare att
ge svar pa manniskors verkliga genuina fragor.

e Att halla tillbaka de stora forvantningarna pa vaccinet eftersom fortsatta atgarder
for att bromsa smittspridning maste fortsatta.

e Att vara extra tydlig ndr vi kommunicerar om vaccin eftersom olika vaccin kan ha
olika effektivitet och nytta och tas i olika manga doser.

e Att hinna uppdatera kommunikationsplanen l16pande nér forutsattningarna snabbt
andras. Att kommunikationen &r snabb och flexibel.

e Attt vi i Region Orebro lan méste samverka med andra myndigheter och regioner i
gemensamma fragor for att fa tydlighet i budskapen mot invanaren.

e Att kommunicera pa flera sprak och veta vilka olika myndigheter som ska ansvara
for oversattningar i olika fragor.

Regionala strategier
Gemensamma strategier for regionernas kommunikation

1. Allaaktérer kommunicerar sammanhallet och pa ratt niva:
e Samordning och tydlig ansvarsvarsfordelning mellan alla inblandade aktorer ar
viktigare an nagonsin.

2. Bygg kunskap hos malgrupperna:
e For att malgrupperna ska kunna fatta ratt beslut behver de har ratt kunskap.
Var noga med att kommunicera fakta fore, under och efter vaccinationen

3. Skapa fortroende genom transparens, 6ppenhet och snabbhet:
e Fortroende &r den stora framgangsfaktorn i vaccinering.

4. Sékerstall att informationen &r tillganglig:
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o Allaska kunna fatta ratt beslut oavsett sprakkunskaper, digital mognad eller
psykiska och fysiska funktionsnedsattningar

5. Var uthdllig i kommunikationen
e Vi behover vara konsekventa i det vi kommunicerar men ocksa lita pa att mer
kunskap kommer Over tid

6. 1177 Vardguiden &r navet i kommunikationen med invanare for alla vaccinatorer

Budskap

Region Orebro lan foljer budskapen fran Folkhalsomyndighetens kommunikationsplan
och den gemensamma kommunikationsplanen fran samtliga regioner. Dessa budskap
ar en grund for kommunikationen och ska bidra till att na kommunikationsmalen. De
kommer I6pande att uppdateras allteftersom situationen utvecklas.

Gemensamma regiondvergripande budskap
(Kampanjbudskap)

Din vaccination kan radda nagons liv
Vi kan bromsa pandemin

Vaccinering ar vagen framat

o _ till familjemiddagar/konserter/traffa nara och kara/forutsagbar vardag

Fortsatt félja rekommendationerna aven nar du vaccinerat dig

o Lokala utbrott visar att pandemin inte &r 6ver och vi kommer fortsatt framover
att fa kampa mot smittspridningen.

Budskap om vaccinationen

Har du fragor och funderingar om vaccin? Pa 1177.se finns faktagranskad och
sdker information.

Vaccination ar ett av de mest effektiva satten att forebygga sjukdom
Alla kommer att erbjudas vaccin men de mest sarbara gar forst
Vaccination ar alltid frivilligt

Vaccinationen ar gratis for alla
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Budskap till medarbetare inom vard och omsorg

Vaccination skyddar dina patienter, dig sjdlv och dina kollegor

Patienten lyssnar pa dig

I de fall dar begreppet patient inte anvands, exempelvis inom kommunal vard och
omsorg, gar det i budskapen ovan bra att ersétta ”patienten” med annat lampligare
begrepp s& som brukaren, invanaren etc.

Interna budskap frdn Region Orebro lan

Invanare i Region Orebro lan kommer erbjudas vaccination mot covid-19 pé& fem
centrala vaccinationsmottagningar i lanet.

For att vaccinera sig maste man forst boka en tid. Enklast bokar man en tid via e-
tjansterna pa 1177.se. For den som inte har en e-legitimation gar det ocksa bra att
ringa ett sérskilt nummer.

Region Orebro lan féljer Folkhalsomyndighetens rekommendationer. Det innebéar
att de som har storst risk att bli allvarligt sjuka av covid-19 far vaccinera sig forst.

e Alla vuxna fran 18 ar kommer att kunna erbjudas vaccin. Men de som har en
mindre risk att bli allvarligt sjuka far vanta langre.

Talespersoner for Region Orebro

Vaccination samordning Inger Nordin Olsson, vaccinations-
samordnare

Smittskyddsfragor Gunlég Rasmussen, smittskyddslékare

Medicinska fragor, vaccinationer Anja Rosdahl, smittskyddslékare
Hans Fredlund, 6verlakare

Olika sorters vaccin, leveranser mm Erik Fredholm, apotekare
Lékemedelscentrum

Sékerhetsfragor Hans Eriksson, sakerhetschef
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Kanaler for information

Interna kommunikationskanaler

Maten i linjen fran HSLG till
APT

CSG, HSG

Kriskommunikations-
natverket

Kommunikationsgrupp
Folkh&lsomyndigheten?

Intranatnyheter

Intrandtet samlingssida om
vaccination

Aktuellt fr&n halso- och
sjukvardsstaben — nyhetsbrev
till chefer inom HS

Angeléget — nyhetsbrev till
medarbetare i H&lso- och
sjukvarden

Aktuellt — regionens
nyhetsbrev till chefer

WIS (Lé&nsstyrelsen)

Aktuellt om VACCINATION
mot COVID-19- nyhetsbrev till
personal som informerar om
vaccination:

Externa kommunikationskanaler

Presskonferens/Lagesbild

Radio P4, Lansradion

Samverkansmoten pa
Lansstyrelsen

Kriskommunikations-
natverkets veckomoten

Forstarkt samverkan
(samverkansgrupp
kommuner- och region)

10

Extern webbplats: www
Pressmeddelanden

1177 nationell info och
regional info.

1177: Tillfallig info i KOLL

Sociala medier: Facebook mm

Digitalt annonsutrymme i NA,
Lindenytt, Sydnéarkenytt

Film med 6versattningar till

olika sprak + teckensprak

WIS
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Tillsammans
Magasin for personal

Magasinet LEVA, Region Orebro
lans hushallstidning

Medier i lanet
Annonser i lanets dagspress

Brev till olika malgrupper

Informationsblad om vaccination
fran FOHM

oversattningar till olika sprak
Infoblad om att boka/omboka tid
och hur det gar till att vaccinera
sig.

(6versattningar till olika sprak)
Skyltar affischer, rollups och
anslag dar
vaccinationsmottagningar &r.

Informationsblad fore/efter
vaccination?

(6versattningar till olika sprak)
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Affischer att satta upp pa
vardcentraler om
vaccinationsmottagningar.

Bussreklam?
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Organ

Halso- och sjukvardsndmnden

Utredningen "Forutsattningar for fler lansverksamheter”

Forslag till beslut
Halso- och sjukvéardsndmnden beslutar

att ta emot informationen, samt

att ge hilso- och sjukvardsdirektoren i1 uppdrag att beakta utredningen i det fortsatta
arbetet med organisationsforéndringar i hélso- och sjukvardsforvaltningen.

Sammanfattning

Aktuell utredning &r ett underlag infor stdllningstagande till om fler verksamheter bor
organiseras som ldnsverksamheter. Utredningen har genom intervjuer och genom att ta
del av relevanta rapporter kartlagt forutsattningar for att nd en god och jamlik vard i
lanet.

Underlag i kartlaggningen ar rapporter samt intervjuer som genomforts med ledande
personer i ett antal andra regioner och internt i region Orebro 1an med foretrddare for
verksamheter som &r och som potentiellt kan vara ldnsverksambhet.

Behovet av att endera skapa lansverksamheter eller annan 6verordnad lednings-
struktur har framtrétt tydligt i utredningsarbetet. Oavsett organisatorisk 16sning finns
behov av att skapa och utveckla ett lansovergripande perspektiv. Det har inte
identifierats ndgra hinder eller avgdrande nackdelar med ldnsverksamheter som
organisatorisk 16sning. Utredningen har identifierat ett antal kriterier som &r
forutsattningar for att kunna arbeta mot malet om en god och jdmlik vard for
lansborna.

Arendebeskrivning
Redan i verksamhetsplanerna for 2012 och 2013 lyftes lansperspektivet fram i syfte
att fa en god och patientsiker vard. Det pekades pé att det var nodvandigt med en

Postadress

Region Orebro l&n

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 141 (326) E-post: regionen@regionorebrolan.se
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utokad samverkan bade inom och mellan de olika forvaltningarna och de tre
sjukhusen.

Beslut om att organisera fler verksamheter som ldnsverksamheter togs i landstings-
styrelsen 2014 med kompletterande beslut 2015. I beslutsunderlaget beskrivs att en
lansklinik ska ansvara for verksamhet vid flera sjukhus med en gemensam chef. En
lansklinik har en gemensam produktionsplanering for besok, behandlingar och
operationer. Genom samordning ska specialistkompetens, lokal, bemanning och
utrustning kunna anvéndas mer effektivt.

Regionfullmaiktige har gett hilso- och sjukvirdsndmnden i uppdrag att utvérdera
befintlig organisering av hélso- och sjukvarden. Som en f6ljd av det uppdraget fattades
pa hélso- och sjukvardsndmndens sammantrade 20 mars 2020 beslut om vilka omraden
som behovde utredas vidare, ett av dessa var att utreda vilka specialistmottagningar
och verksamheter som ytterligare skulle kunna organiseras som ldnsverksamheter, for
att sékerstilla tillgang till kompetens till exempelvis specialistutbildade ldkare inom
bristomraden.”

Aktuell utredning har gjort en kartliggning som ska utgora ett underlag for stillning-
stagande till om fler verksamheter bor organiseras som ldnsverksamheter. Det
overgripande syftet ir att i ldnet fa en effektiv organisation som ger forutsittningar for
att lansinvanarna ska erbjudas en god och jamlik vard inom de ekonomiska ramarna,
samtidigt som fullgdrandet av forsknings- och utbildningsuppdraget ges bra
forutséttningar.

Underlag i kartliggningen &r rapporter samt intervjuer som genomforts med ledande
personer i ett antal andra regioner och internt i region Orebro 1in med foretridare for
verksamheter som &r och som potentiellt kan vara ldnsverksamhet. De fackliga
organisationerna har informerats och fatt mojlighet att ldmna synpunkter.

Behovet av att endera skapa lansverksamheter eller annan 6verordnad lednings-
struktur har framtrétt tydligt i utredningsarbetet. Oavsett organisatorisk 10sning finns
behov av att skapa och utveckla ett lansovergripande perspektiv. Det har inte
identifierats nagra hinder eller avgdrande nackdelar med ldnsverksamheter som
organisatorisk 16sning.

Utredningen har identifierat foljande som forutséttningar i arbetet mot malet om en
god och jamlik vérd for lansborna:
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- att kunna skapa trygghet genom ett nérvarande ledarskap som beaktar den lilla
enhetens villkor och som tydligt kan kommunicera syfte och mél med
organisationsforiandring.

- att kunna verka for en likvéardig tillgénglighet i lénet.

- att kunna na en forstaelse for att en effektiv vard utvecklas genom uppf6ljning,
analys samt motesplatser for transparenta diskussioner kring vilka dtgirder och
justeringar som behover vidtas.

- att kunna nd en forstaelse for att kvalitet bygger pa att i samarbete gora
uppfoljningar, analysera resultat och vidta forbattringsatgarder.

- att kunna fa en i lanet gemensam bild av att nivastrukturering och koncentration
kan bli aktuellt utifran demografiska, kompetensméssiga och ekonomiska
utmaningar som kréver kort- och langsiktiga prioriteringar.

Konsekvenser for miljé-, barn- och jamstalldhetsperspektiven
Utredningen kan utgora underlag for arbetet att na en jamlik vard i ldnet.

Ekonomiska konsekvenser
Aktuellt beslut har inga ekonomiska konsekvenser.

Uppfoljning
Hilso- och sjukvardsndmnden foljer fortlopande hélso- och sjukvérdsforvaltningens
arbete med att fordndra organisationen.

Beslutsunderlag
Foredragnings-PM Utredningen “Forutsittningar for fler linsverksamheter”

Utredningen ”Forutsattningar for fler 1ansverksamheter”

Jonas Claesson
Hélso- och sjukvardsdirektor
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