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Sandra Hedman, Sekreterare

Nils-Goran Johansson, Upphandlingschef

Christian Olsson, Handlaggare

Anna Frisk, Utvecklingsstrateg

Lena Larsson, Upphandlingschef Region Jamtland Harjedalen
Sara Haggstrom, Enhetschef Hjdlpmedels- och férradsenheten
Lena Hallgvist, Handldggare sociala fragor
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1. Program

Beslutsunderlag
e Program for sammantride 17 september

Motet Oppnas Ordférande
Val av justerare och tid for justering Ordf6rande
Faststallande av dagordning Ordférande
Foregaende protokoll Ordférande
Rapport om aktuella upphandlingar (GNU/7/2019)  Lena Larsson

Arendebeskrivning
Informations- och diskussionsdrende.

oakwDdN

Beslutsunderlag
e Sammanstillningar upphandling GNU september 2019

7. Information fran beredningsgruppen Sara Haggstrom

Arendebeskrivning
Informations- och diskussionsdrende.

8. Verksamhetsplan 2020 for gemensam namnd Sandra Hedman, Lena
avseende samordnad upphandling, lagerhalining Larsson
och distribution av sjukvardsprodukter
(GNU/11/2019)

Arendebeskrivning
Informations- och diskussionsdrende

9. Tillampningsanvisningar och Anna Frisk
delegationsbestammelser

Arendebeskrivning
Informations- och diskussionsdrende.

10. Overenskommelse avseende medicintekniska S&}ra Haggstrom, Anna
produkter 2020-2021 (GNU/13/2018) Frisk

Arendebeskrivning

Overenskommelse avseende medicintekniska produkter (MTP-6verenskommelsen)
for perioden 2017-2018. I oktober 2018 beslutade nimnden att MTP-
overenskommelsen skulle forldngas till och med 2019-12-31.

Ett forslag till ny MTP-6verenskommelse har nu tagits fram. Avtalet har bland annat
justerats utifran dndrade verksamhetskrav. Overenskommelsen avser

hjdlpmedel i hjdlpmedelsverksamhetens sortiment och sjukvéardsmaterial och
medicintekniska produkter i forrddsverksamhetens sortiment. Overenskommelsen
innefattar inte syn- och horselhjalpmedel eller ortopedtekniska hjélpmedel.
Avtalstiden striacker sig 6ver perioden 2020-01-01 - 2021-12-31 med mdgjlighet till
forlingning i upp till 24 manader. Overenskommelse om eventuell forléingning ska
beslutas av nimnden senast 6 manader fore tidsperiodens utgang.



1.

REGION Kallelse/foredragningslista

HA:K:FEEA?_EB Gemensamma namnden fér upphandling

2019-09-17

Némnden kommer att besluta den nya MTP-6verenskommelsen vid sitt mote den 11
november. Kommunerna har mgjlighet att fram till den 1 november inkomma med
synpunkter pa forslaget.

Forslag till beslut
Néamnden har tagit del av informationen.

Expedieras till
Kommunstyrelser i ldnets kommuner

Hjalpmedels- och forradsenheten

Beslutsunderlag
e Tjinsteskrivelse om dverenskommelse avseende medicintekniska produkter
2020-2021
e Utkast 2020-2021 Overenskommelse avseende medicintekniska produkter
e Bilaga prissittning MTP
e Bilaga prioriteringsordning MTP

Inférande av molli-drakter i sortiment (GNU/4/2019) Sara Haggstrom

Arendebeskrivning

P& gemensamma ndmndens sammantride den 29 april 2019, § 24, behandlades
arendet om inférande av mollii-drikter 1 sortiment. Forslag till beslut var att mollii-
drékter inte skulle inforas i sortiment. Namnden beslutade att dterremittera drendet
for att Brukarradet {for hjdlpmedel skulle fa information om forslaget om att inte
infora mollii-drikten i sortiment samt ges mojlighet att limna synpunkter. Fragan har
nu varit uppe i brukarradet. Det foranleder dock ingen éndring av beslutsforslaget.
Mollii-drakter dr ett hjdlpmedel som enligt tillverkaren kan hjélpa personer med
spasticitet och felaktig muskelspianning. Det ér en drikt med ett storre antal
elektroder (som trds pa vederborande). Elektroderna aktiveras med strém och uppges
dé kunna bryta spasticitet, minska smérta och forbattra gdngférmaga och rorlighet.

I december 2014 beslutade gemensamma namnden att tillsitta en arbetsgrupp med
uppgift att utreda frdgan om att inféra mollii-drékter som hjélpmedel i sortiment. En
aterrapportering om arbetet genomfordes under 2017. Det konstaterades dé att det
saknades evidens fOr att inféra mollii-dréikter i Region Jamtland Harjedalens
sortiment. D& var Landstinget i Vasternorrland (nu Region Visternorrland) det enda
landsting som infort mollii-drékter i sortiment. Arbetsgruppen har efter detta vidare
invéntat storre vetenskapliga rapporter om produkten.

Arbetsgruppen har bestatt av representanter fran region Jimtland Hérjedalen och fran
kommunerna. Gruppen har tagit del av forskning, rapporter och pagaende testningar
runt om 1 Sverige. Detta har tagit tid da kvalitén och storleken pa studier inte har
héllit mattet under flera &r. Lokalt har flera forskrivare testat hjdlpmedlet pa nagra fa
patienter. En HTA-rapport lanserades i slutet av forra aret. Sammanfattningsvis visar
storre studier att det inte finns vetenskapligt stod for att Mollii-drikten har béttre
effekt pa spactisitet an sedvanlig behandling. Arbetsgruppen rekommenderar darfor
ndmnden att inte infora Mollii-drakten 1 sortiment.

Forslag till beslut
Molli-driakten infOrs inte i sortiment.
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Expedieras till
Enhetschef Hjdlpmedels- och forrddsenheten, Upphandlingschef

Beslutsunderlag
e Tjansteskrivelse om inférande av Mollidrakter i sortiment
e HTA-Rapport 2018 24 MOLLII CAMTO Multifokal transkutan elektrisk
stimulering vid spasticitet 181116

Inférande av ny produkt i sortiment - vaginalstavar ~ Sara Haggstrém
(GNU/9/2019)

Arendebeskrivning

Enligt reglementet for gemensam nimnd avseende samordnad upphandling,
lagerhéllning och distribution av sjukvéardsprodukter far namnden besluta om vilka
hjalpmedel som ska finnas och till vilken hjdlpmedelsgrupp det ska hora. Nimnden
ansvarar fOr att sortimentsurval sker pd ett sadant sétt att kommuner, region- och
brukarorganisationer har inflytande, att utvardering och uppféljning sker av
hjidlpmedelsverksamheten ur ett brukarperspektiv och att verksamheten drivs
ekonomiskt och rationellt och med hog kvalitet vad avser kompetens, service och
kostnadseffektivitet. Det finns nu forslag om att hjalpmedels- och forrddsenhetens
sortiment ska utokas med vaginalstavar.

Vaginalstavar anvénds for att forebygga och motverka sammanvéaxningar i slidan,
motverkar smirta 1 underlivet samt ger 6kad kontroll av bickenmuskulaturen.

Vid operation eller stralning i backenet pa grund av cancer uppkommer skador pé
nerver och blodkarl i lilla bickenet. Denna behandling orsakar dven drrbildning
vilket alltid ger biverkningar. Kirurgi i bickenet kan ocksé paverka vaginas anatomi
vilken kan forsvara gynekologisk undersokning samt dven leda till smérta vid vaginal
penetration/omslutande sex. I den vigledning for rehabilitering efter backencancer
som framtagits av regionala cancercentrum i samverkan stir att vaginalstav ska
erbjudas till alla kvinnor som far eller ska fa stralbehandling mot backenet och dven
till vissa patienter som genomgatt kirurgi. I Region Norr behandlas arligen ca 1600
personer for cancer inom biackenomradet (Siffror frdn SKL 2016).

Idag finns ingen upphandling av vaginalstavar varfor aktuella kliniker pé sjukhuset
har handlagt detta olika tex genom att ha samarbete med en lokal butik.
Vaginalstavar har heller inte provats ut i den omfattning som rekommenderas.
Vaginalstavar finns kostnadsfritt for patienter hos Region Visterbotten och Region
Visternorrland. Flertalet 14n har en upphandling eller ett avtal med den vanligaste
leverantoren av dessa.

Kostnaden for en vaginalstav dr ca 600 kronor per set som en engdngsforskrivning.
Behovet riknas vara ca 20 stycken set per dr. Det ger en kostnad for Region
Jamtland- Hérjedalen av 12 000 kronor per éar.

Forslag till beslut

1. I hjdlpmedels- och forradsenhetens sortiment ska vaginalstavar inforas.

2. Hjédlpmedlet klassas som grupp 4: Fritt for brukare.

3. Hjédlpmedlet hanteras som forsdljningshjdlpmedel, dvs ingen retur eller
ateranvandning.

4. Hjédlpmedels- och forrddsenheten ansvarar for forskrivardirektiv samt att informera
forskrivare om det nya hjalpmedlet.



13.

14.

REGION Kallelse/foredragningslista

HA:K:FEEA?_EB Gemensamma namnden fér upphandling

2019-09-17

Expedieras till
Upphandlingschef, Enhetschef hjdlpmedels- och féoraddsenheten

Beslutsunderlag
e Tjansteskrivelse om inférande av vaginalstavar i sortiment

Avveckling av brukarrad (GNU/10/2019) Sara Haggstrom

Arendebeskrivning

Brukarrad kan initieras antingen av handikapporganisation eller av verksamhet i
landstinget. Brukarrad &r organisatoriskt knutna till aktuell verksamhet som ocksé ar
sammankallande.

Hosten 2013 upprattades ett brukarrad for hjdlpmedel. Radet framtogs i dialog med
ordforande i GNU samt ordférande for beredningsgruppen, tillika chef {or
hjalpmedelscentralen. Syftet med brukarradet var att samverka kring hjalpmedel och
dess tillginglighet, sortiment, regelverk och servicenivd. Nio organisationer valdes ut
att representera sina medlemmar vid brukarrddet. Dessa dr: reumatikerforeningen,
Riksforbundet attention, Afasiférbundet, DHR, RBU, FUB, RTP,
hjarnskadeforbundet och strokeférbundet.

Sedan hosten 2013 har tvd méten per ar héllits. Anda sedan borjan har deltagarantalet
varit mycket lagt, allt mellan en till fem deltagare, men oftast har samma tre personer
kommit till motena. Under méten har tjanstemannarepresentant informerat om vad
som varit pa gang inom hjidlpmedelsverksamheten. Brukarrepresentanterna har haft
med sig fragor , ofta om sortiment och om tillgdnglighet.

Inom Region Jdmtland Héirjedalen finns dessutom att tillgdnglighetsrad dar 9
ledaméter representeras av funktionshinderorganisationer. Tillgdnglighetsradet har
bland annat 1 uppdrag att bevaka hjalpmedelsforsorjningens utveckling i enlighet
med antagen hjdlpmedelspolicy for linet, sprida information om funktionshinder-
och hjdlpmedelsfragor till berorda i lanet, folja forskning och utveckling inom
funktionshinder och hjidlpmedelsomradet.

Med anledning av ett lagt deltagande vid moétena och att det finns ett
tillgénglighetsrad bor det dvervigas om brukarradet ska avvecklas och fragorna i
stdllet Overforas till tillgdnglighetsrédet.

Forslag till beslut
Brukarradet for hjalpmedel avvecklas och nimnden rekommenderar att samverkan i
hjalpmedelsfrdgorna behandlas 1 tillgénglighetsradet.

Expedieras till
Brukarradet for hjdlpmedel

Beslutsunderlag
e Tjinsteskrivelse om avveckling av brukarrad

Svar pa begaran fran Regionens samverkansrad Sandra Hedman
om synpunkter pa férslag om sammanslagning av
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Arendebeskrivning

Regionens samverkansrad har vid sitt sammantridde den 2 september 2019, § 42,
behandlat ett &rende om sammanslagning av gemensamma ndmnder som finns
mellan Region Jimtland Hérjedalen och ldnets kommuner samt den gemensamma
upphandlingsndmnd som finns mellan kommunerna och dér regionen inte ingar.
Radet beslutade att skicka en begiran till samtliga berérda parter om synpunkter pa
en eventuell sammanslagning av de gemensamma ndmnderna som finns mellan
Region Jamtland Hérjedalen och ldnets kommuner. Svar ska 1dmnas till regionens
samverkansrad senast den 29 oktober 2019. Ett forslag till svar har utarbetats fran
gemensam nimnd avseende saordnad upphandling, lagerhéllning och distribution av
sjukvardsprodukter.

Bakgrunden till samverkansrédets initiativ dr att det under en tid diskuterats, 1 sdvil
politiska som tjanstemannaforum, om sammanslagning av de de gemensamma
ndmnder Men det har dnnu inte funnits nadgot konkret och gemensamt forslag pa hur
en sadan sammanslagning skulle se ut. De ndmnder som avses dr Gemensam namnd
for samordnad upphandling, lagerhéllning och distribution av sjukvérdsprodukter,
Gemensam ndmnd for upphandlingssamverkan och Gemensam namnd for
samverkan inom drift och service, utveckling samt specialistfunktioner.

Némnden uppmanas att ge en kort analys av de konsekvenser som nimnden kan
identifiera for den egna verksamheten vid en eventuell sammanslagning med en eller
tvd av de andra gemensamma ndmnderna. Ndmnden ska ocksé formedla tankar om
uppgifter for, och framtida organisation av verksamheten under, en eventuellt utékad
ndmnd.

Sammantaget ser nimnden positivt pa utokad samverkan och fordandring av
ndmnderna. Namnden ser ocksa fortsatt behov av samverkan inom upphandlingar
och hjidlpmedelsomradet. Utifrén ett upphandlingsperspektiv dr en renodlad
upphandlingsndmnd det mest fordelaktiga. For hjdlpmedelsverksamheten kriaver en
enorm teknikutveckling och ménga nya sortiments- och produktfragor en god
tjdnstemannaberedning sdvil inom den egna vardgivaren som 1 gemensam
samverkan. Namnden ser 1 denna utveckling stora svarigheter for de politiska
ledamoterna att vara lika insatta 1 detaljbeslut och information som tidigare varfor en
utveckling av ndmnderna dr vilkommet. En mojlig 16sning som bor utredas vidare ér
ett fortsatt arbete 1 utdkad beredningsgrupp med annan delegationsordning och 1 en
utvecklad form med storre ansvarsomride, som rapporterar till en nimnd.

Forslag till beslut
Forslag till svar godkédnns och dverldmnas till regionens samverkansrad.

Expedieras till
Regionens samverkansrad

Beslutsunderlag

Tjansteskrivelse om synpunkter pa forslag om sammanslagning av ndmnder
e Gemensamma ndmndens svar forslag

e Begiran om synpunkter frin samverkansradet

e §42 RSR Sammanslagning av gemensamma ndmnder
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e PM Sammanslagning av gemensamma nidmnder

15. Summering och avslut Ordférande
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REGION
JAMTLAND Program

HARJEDALEN

Samordningskansliet 2019-09-10
Sandra Hedman

Tfn: 063 -147509

E-post: sandra.hedman@regionjh.se

ORGAN: Gemensam nidmnd avseende samordnad upphandling, lagerhallning och
distribution av sjukvirdsprodukter och hjalpmedel

DATUM: 17 september 2019, kl. 13.00 — 16.00 (paus 14.30)

PLATS: Dr Prag, Regionens Hus i Ostersund

1(1)

ARENDEN FOREDRAGARE TID

1. (Program) 13.00

2. Motet 6ppnas Mats Nilsson

3. Val av justerare och tid for justering Mats Nilsson

4. Faststdllande av dagordning Mats Nilsson

5. Foregdende protokoll Mats Nilsson

Information- och diskussionsirenden

6. Rapport om aktuella upphandlingar Lena Larsson 13.15

7. Information fran beredningsgruppen | Sara Haggstrom 13.30

8. Inspel till verksamhetsplan (fran Lena Larsson 13.45
verksamhetsplan) Sandra Hedman

9. Tillimpningsanvisningar och Anna Frisk 15.10
delegationsbestammelser (fran Sara Haggstrom
verksamhetsplan)

Beslutsirenden

10. Forlangning av MTP Sara Higgstrom 15.00
Overenskommelse

11. Gemensamma namndens synpunkter | gandra Hedman 15.30
pa friga om sammanslagning av
namnder

12. Inforande av Molliidréakter i sortiment | Sara Haggstrom 13.50

13. Nytt inforande i sortiment - vaginal Sara Hiiggstrom 14.00
stav

14. Avveckling av brukarrad Sara Higgstrom 14.15

15. Summering och avslut Mats Nilsson 16.00
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Rapport om aktuella upphandlingar
GNU/7/2019
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Upphandlingar som pagar, handlaggs och/eller kommer att avslutas

under 2019
Upphandling
Upphandling Ansvarig |Status
Hearing 9-10 oktober for
referensgruppens
Sarlakningsprodukter RJH medlemmar

Diabeteshjalpmedel

Avtal tecknat, visning 25
sept. Inbjudan har gatt ut
internt regionen +
MASAR

Enteral nutrition

Klar, kort uppféljning
forsta halvaret

Forbandsmaterial/Omlaggningsmaterial

Paborjad

Handskar for sjukvard

Paborjad

Inkontinenshjalpmedel

Kravspec pagar

Kirurgiska instrument

Hosten 2019

Kompressionsstrumpor

Paborjad, inventering
Ny upphandlare

Hjalpmedel

Annons berdknas i
september, invantar
fullmakter och

Arbetsstolar RJH fardigstaller material
Drivaggregat RVB Klart avtal paskrivet
Eldrivna rullstolar RVB Forlangd till 2021-08-31
Ganghjalpmedel RVB Overprévad

Laskamera RJH Klar, avtal skrivs
Modicinokal reshial ol

Andningsbehandling RVB Paborjad fullmakt
Sittdynor och dynor RN Paborjad fullmakt
Sangar RVB Paborjad fullmakt
Tyngdtacken RVB Klart avtal paskrivet

11
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Overenskommelse avseende
medicintekniska produkter 2020-2021

GNU/13/2018
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HARJEDALEN Gemensam namnd avseende
samordnad upphandling, lagerhallning
och distribution av sjukvardsprodukter

2019-09-09
Sekretariatet

Christian Olsson

E-post: christian.olsson@regionjh.se

GNU/13/2018

Overenskommelse avseende medicintekniska produkter
2020-2021

Arendebeskrivning

Den 12 december 2016 beslutade Gemensam nimnd avseende samordnad
upphandling, lagerhallning och distribution av sjukvardsprodukter om att anta
Overenskommelse avseende medicintekniska produkter (MTP-6verenskommelsen)
for perioden 2017—-2018. I oktober 2018 beslutade namnden att MTP-
overenskommelsen skulle forlangas till och med 2019-12-31.

Ett forslag till ny MTP-0verenskommelse har nu tagits fram. Avtalet har bland
annat justerats utifrin dndrade verksamhetskrav. Overenskommelsen avser
hjalpmedel i hjalpmedelsverksamhetens sortiment och sjukvardsmaterial och
medicintekniska produkter i forradsverksamhetens sortiment. Overenskommelsen
innefattar inte syn- och horselhjalpmedel eller ortopedtekniska hjalpmedel.
Avtalstiden stricker sig 6ver perioden 2020-01-01 - 2021-12-31 med mdgjlighet till
forlangning i upp till 24 manader. Overenskommelse om eventuell forlingning ska
beslutas av nimnden senast 6 manader fore tidsperiodens utgang.

Niamnden kommer att besluta den nya MTP-6verenskommelsen vid sitt méte den 11

november. Kommunerna har mojlighet att fram till den 1 november inkomma med
synpunkter pa forslaget.

Regiondirektorens forslag

Niamnden har tagit del av informationen.

I tjansten
Hans Svensson

Regiondirektor Sara Haggstrom
Hjalpmedels- och forradsenheten
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Utdrag till

Kommunstyrelser i lanets kommuner
Hjalpmedels- och forradsenheten

Tjansteskrivelse
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Overenskommelse avseende medicintekniska
produkter: 2020-2021

Avtalsvillkor

Parter

Hjilpmedels- och forrddsenheten och samtliga kommuner i Jimtlands 1in® via
gemensamma nimnden fér upphandling, lagerhallning och distribution av
sjukvardsprodukter (hir kallad gemensamma namnden).

Omfattning
Overenskommelsen avser
e hjilpmedel i hjidlpmedelsverksamhetens sortiment.
e sjukvirdsmaterial och medicintekniska produkter i forradsverksamhetens

sortiment.

Overenskommelsen innefattar inte syn- och horselhjilpmedel eller ortopedtekniska

hjalpmedel.

Avtalstid

2020-01-01 — 2021-12-31, med méjlighet till f61lingning i maximalt 24 manader.
Overenskommelse om eventuell forlingning ska géras av gemensamma nimnden
senast 6 manader fore tidsperiodens utgang.

Uppdrag

Via gemensamma nimnden ansvarar Region Jimtland Hirjedalen f6r ink6p och
upphandling, administrativ service, lagerhallning, uthyrning och férsiljning, leverans,
service samt konsultation och radgivning 1 syfte att leverera sikra och funktionsdugliga
produkter i hela linet.

Sortiment

De produkter som ingar i sortimentet klassificeras som forsiljnings- eller
hyresprodukter, lager- eller bestillningsvaror. Samtliga hyresprodukter gar ocksa att
kopa.

I'SFS 1993:584, SOSFES 2008:1

2 Inklusive privata utférare som bedriver verksamhet f6r kommunernas eller regionens rikning.
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Kopeprodukter

Kommunen beslutar om man 6nskar kopa eller hyra en hyresprodukt. Inkopet ska ske
via Hjilpmedels- och forridsenheten’. Fér produkter som kommunen koper ansvarar
kommunen fér produktens anvindning, underhall, ateranvindning, kassation samt
skotsel och service. Besiktning, service och reservdelar f6r képta produkter kan
tillhandahallas frin Hjilpmedels- och forradsenheten mot debitering.

Hyresprodukter

For produkter som kommunen hyr ansvarar Hjilpmedels- och férradsenheten for
produktens underhall, ateranvindning, kassation samt skétsel och service. Besiktning,
service och reservdelar for hyrda produkter ingar i hyran.

Hyreskostnaden dr ligst en manadshyra. Hyrestiden startar frin den dag produkten
levereras fran Hjilpmedels- och forradsenheten. Hyrestiden avslutas nir hjalpmedlet tas
i retur pa Hjalpmedels- och férradsenheten.

Nir férskriven produkt inte finns i lager far Hjilpmedels- och forradsenheten efter
kontakt med forskrivare leverera ersittningsprodukt med samma funktion.

Tillgdnglighet
Hjilpmedels- och férridsenheten ansvarar fOr att vara tillgingliga pa vardagar mellan
7.30-15.30. Service och underhall tillhandahélls under 6ppettider.

Rutiner och riktlinjer
Gemensamma rutiner och riktlinjer dterfinns i hjdlpmedelshandboken som finns pa
hemsidan www.regionjh.se/hmc.

Leverans/transpotter

Leveransstillen

Grunden ir att samtliga produkter levereras till fasta leveransstillen® eller himtas pd
Hjilpmedels- och férradsenheten i Goviken. Onskemal om 4ndring av
leveransorter/adresser kan lamnas av virdgivaren under avtalstiden

Leveransfrekvens
Leverans ska ske med regelbunden transport 1 ging/vecka. Leveransdagar redovisas pi
hemsidan.

Lagervaror ska levereras inom dtta dagar efter inkommen f6rskrivning eller bestillning.

Bestillningsvaror ska levereras inom fyra veckor’.

3 Enligt beslut LS /503 /2009
4Till exempel hilsocentralerna eller sirskilda boenden, link till lista med dagar och platser.
> Se bilaga 1: prio-ordning
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Transport av hjilpmedel

UTLEVERANS/RETURER/REPARATION

Till/fran leveransplats Till/fran hemadress
Forskrivaren ansvarar for att Hjilpmedels- och forradsenheten
himta/limna hjialpmedlet pa ansvarar for att himta och limna
leveransplats hjidlpmedlet i hemmet.
Icke-skrymmande hjilpmedel. Skrymmande hjilpmedel Exempelvis:
Exempelvis: Ganghjilpmedel, Sing, duschsing, elrullstol, manuell
toaférhojning, mobil dusch/toastol, rullstol med vérdarstyrning, inne-elrullstol,

manuella rullstolar, ramper, el-ryggstéd, | tippbrida, stastéd, spacemaker, trehjuliga
kommunikations- och kognitions- cyklar, golvlyft, arbetsstolar.

hjalpmedel, nutritionsprodukter,
diabetesprodukter, kompressionsartiklar | Inkontinensprodukter via Postnord
(sdrskilt avtal)

Kostnadsfritt till/fran avtalade Kostnadsfritt till/frin hemadress. Vid
leveransplatser. leverans ska forskrivare eller angiven
kontaktperson kontaktas i forvag,.

Kommunikations- och I samband med utleverans/returtagning
kognitionshjdlpmedel levereras fritt till | av dessa hjalpmedel kan 4ven andra
hemadress i samband med anpassning hjalpmedel levereras/returneras

av brukarens egen dator et c. kostnadsfritt. Dessa ska da tydligt anges

pé bestillningen, och finnas fysiskt pa
plats. Om arbetsmoment sisom flytt/lyft
av brukarens moébler tillkommer, kommer
bestillaren debiteras fOr varje paborjad
halvtimma.

Tillagestjanster

e Besiktning och service av viardgivarens egna hjilpmedel:
Dessa kan besiktas och servas under férutsittning att Hjalpmedels- och
forrddsenheten har produkten i sortimentet och besitter kunskap om den. Tjansten
debiteras enligt bilaga. Onskas offert ska detta anges. Hjilpmedels- och
torradsenheten ansvarar for att upplysa om kostnaderna beridknas bli orimligt héga i
forhallande till produkternas alder och virde.

e Transport av icke skrymmande hjialpmedel:
Dessa kan levereras till/tas i retur frin hemadress mot debitering.

e Avsteg fran prioriteringsordningen
For order som maste expedieras omgaende, det vill siga innan nésta ordinarie tur,
utgdr en extraavgift (akutorder) se bilaga.
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Reparation och service

I forskrivaransvaret ingir att ha baskunskap gillande mindre reparationer/anpassningar,
sdsom justering av broms pa arbetsstol/rullstol/rollator, anpassning av rullstol
avseende sitthojd/sittdjup/ryggstédshojd/tillbehérsmontering och dylikt, instillning av
héjd pa rollator, montering av slipbroms, bromsspaksforlingare, uppdatering av
nedladdade kommunikations-/kognitionshjilpmedel samt av appat. Vid behov kan
ridgivning ges via telefon eller digital teknik med konsulent/ tekniket.

F6r mindre omfattande insatser sasom till exempel punktering, byte av trasiga tillbehor
(t ex. arm- eller benstdd) kan den enskilde/anhérig/personlig assistans besoka
Hjilpmedels- och férradsenheten f6r hjilp utan att kontakta forskrivare forst.

De reparationer och den service som Hjilpmedels- och forradsenheten ansvarar f6r

(dger och hyr ut), utférs enligt prioriteringsordningen i bilaga 1. Ordningen utgar fran
den nationella prioriteringsordningen och dvriga styrande dokument.

Information och utbildning

Hjilpmedels- och forradsenheten ska férmedla information till forskrivare om
upphandlat sortiment. P4 hemsidan www.regionjh.se/hmc finns hjalpmedelshandbok,

forskrivardirektiv och 6vriga nyheter fran hjilpmedels- och fétradsenheten.

Hjilpmedelskonsulent

Hjalpmedelskonsulent ska svara for telefonradgivning och hjilp vid komplicerade
utprovningar efter begiran fran och tillsammans med forskrivare. Tjansten ingar i
produktpriset.

Utbildning

Samtliga forskrivare ska genomga en forskrivarutbildning. Hjdlpmedels- och
forradsenheten ansvarar for att halla utbildningen uppdaterad. Hjidlpmedels- och
forridsenheten ska regelbundet anordna produktutbildningar for forskrivare.

IT-st6d

Som IT-st6d anviands Sesam2 med de externa webgrinssnitten webSesam respektive
LMN. Hjilpmedels- och férradsenheten ansvarar for att webSesam finns tillgingligt f6r
forskrivare, fOr att uppritta manualer och for att ligga upp nya anvindare och
kundnummer. Hjilpmedels- och férradsenheten ansvara ocksa for att visa
overenskommet sortiment och priser presenteras i webSesam. Systemet ska dven
innehalla information av betydelse fér produkternas sikerhet och sparbarhet®.

¢ InkSpsir, garanti, service, serienummer Osv.
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Samverkan

Samverkan gillande rutiner sker framférallt via beredningsgruppen i enlighet med
gemensamma nimndens reglemente, men dven vid upphandlingar dir savil
hjalpmedels- och férradsenheten och kommunerna ska delta i processen.

Ekonomi

Priser

Hyres- och forsiljningspriserna foljer produktens inképsavtal och visas i webSesam.
Fraktavgift fran leverantor férekommer och debiteras vardgivaren, avser icke lagervara
for forsiljning. For prissittning vid hyra, se bilaga 2. Fér prissittning vid forsiljning
och kop av tjinster se bilaga 3. Prisjusteringar sker I6pande utifrin gjorda
upphandlingar, utifran arlig indexupprikning samt genom att det generella paslaget
regleras utifrin kringkostnadet’. Nir prisjusteringar sker fastslas foreslagna forindringar
av beredningsgruppen.

Ersittning f6r forkomna hyresprodukter

Hjilpmedel som férkommit ska eftersékas grundligt. Om hjilpmedlet trots detta inte
gar att finna kan det avskrivas frin mottagaren/vardgivaren efter begiran till
Hjilpmedels- och férradsenheten. En faktura skickas till férskrivande enhet (se rutin i
hjdlpmedelshandboken)

Garanti

Hjilpmedels- och férradsenheten svarar under garantitiden f6r kostnader for
avhjalpande av fel och brister pa inkopta hjilpmedel, och debiterar i sin tur
leverantoren, férutsatt att produkten inte utsatts for onormalt slitage eller vardslost
handhavande. Garantitiden giller enligt gillande leverantorsavtal.

Statistik

Hjilpmedels- och férradsenheten ansvarar for att tillhandahalla ekonomisk redovisning
per kund, 4r och manad. Ovrig statistik kan som tilliggstjinst tillhandahallas efter
bestillning och debiteras enligt gillande prislista.

Betalningsvillkor

Faktura skickas manadsvis enligt Region Jamtland Hirjedalens rutiner. Expeditions-
eller fakturaavgifter férekommer ej. Dréjsmalsrinta enligt rintelag. Felaktig debitering
justeras via kreditering i efterskott, nir kommunen sa patalar. Férdelning av
kostnadsstille regleras av kommunen.

7'Till exempel férindringar gillande administration, radgivning, teknisk service, lagerhdllning och
transporter
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Uppfoljning

Beredningsgruppen ansvarar for uppféljning och eventuell revidering av
6verenskommelsen som ska vara klar senast 6 manader fore avtalstidens utgang.

Tvist/Hiavning

Tvist med anledning av 6verenskommelsen mellan hjalpmedels- och férradsenheten
och kommunerna ska i férsta hand lyftas till gemensamma nimnden. En part har ritt
att hava 6verenskommelsen om motparten i visentligt avseende inte uppfyller sina
ataganden och rittelse inte sker utan drojsmal efter skriftligt papekande. Gemensamma
nimnden ska yttra sig innan en part far hiava éverenskommelsen.

Force Majeure

Varje omstindighet som part inte kan rada 6ver sasom krig, mobilisering,
arbetskonflikt, eldsviada och andra hindelser som kan definieras som force majeure
utgor befrielsegrunder sa att Gverenskommelsens fullgorande dirigenom férhindras.

Giltig befrielsegrund féreligger inte

1. vid strejk, blockad eller annan form av arbetskonflikt till f6ljd av att part inte fullgjort
sina skyldigheter enligt lag eller kollektivavtal, eller

2. vid hiandelser som kan hinforas till parternas organisation eller verksamhet.

Ostersund 2019 - - Ostersund 2019 - -

For lanets kommuner via Fo6r Hjalpmedels- och férradsenheten
gemensamma nimnden

Mats Nilsson Orjan Strémqvist

Ordférande Omradeschef

Gemensam nimnd avseende Diagnostik, teknik och service
upphandling, lagerhéllning och Region Jimtland Hirjedalen

distribution av sjukvardsprodukter
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Avtal medicintekniska produkter 2020-2021
Hyresdebiteringsmodell

Differentierad hyresprissattning innebar att kostnaderna for begagnade hjdlpmedel sanks nar de
uppnatt sin avskrivningstid. Prisgrupperna utgar fran berdaknad medellivslangd (avskrivningstid)
samt HMC's kringkostnader. Prissattningen foljer produktens avtalspris. Lopande under aret sker
prisjusteringar utifran gjorda upphandlingar. | samband med detta kan HMC férdndra det
generella paslaget for kringkostnader for radgivning, teknisk service, lagerhallning, registrering och

Differentierad hyresprissattning: prisgrupp 1-6

Prisgrupp 1 2 3 4 5 6
Produkter IT/datorer | Elrullstolar | Rollatorer | Manuella | Sangar |Ovriga hjm
for utebruk rullstolar Lyftar
Avskrivningstid 3ar 5ar 3ar 5ar 8 ar 5ar
Prispaslag i %
Under avskrivningstid 8,65% 4,40% 5,82% 4,08% 4,66% 4,71%
varav avskrivningskostnad 2,78% 1,67% 2,78% 1,67% 1,04% 1,67%
varav generellt paslag 5,87% 2,73% 3,04% 2,41% 3,62% 3,04%

Manadshyra = produktpris x prispaslaget (%)

Exempel:
Rollator 1200kr x 0,0582 = motsvarar en hyreskostnad pa 70 kr/man under avskrivningstiden
dvs under de forsta tre aren

Efter avskrivningstid (from ar 4) endast generellt paslag
Rollator 1200kr x 0,0304 = motsvarar en hyreskostnad pa 36 kr/man

Hyresdebiteringen sker enligt 30-dagarshyra (ej kalendermanad) vilket innebar att det debiteras
en manadshyra per 30 dagar oavsett om denna period lI6per 6ver ett manadskifte eller ej, se figur
nedan. Detta kan innebdara att samma individmarkta produkt far 2 manadshyror om foérskrivning

hyresstart

> Hyresdebitering i detta
| exempel: 100kr/manad

15/10 | 111 | 1/12 1/1

Hyresperiod 57 dagar: 2
=) paborjade 30-dagars perioder,)

15/10 | | 12/12 | 200 kr hyra
retur

> Hyresperiod 70 dagar: 3
paborjade 30-dagars perioder,)

|
[M=mnl | | | 25/12 | 300 kr hyra
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Bilaga 1: Leveranstider och prioriteringsordning

Produkter och tjanster fran Hjalpmedels- och forradsenheten

Utgéngslaget ar att produkter och tjanster levereras/utfors i turordning fran nar ordern
inkommer. Nar hansyn till prioriteringsordning maéste tas, maste forskrivaren motivera och
beskriva problematiken via kommentar i webSesam. Nir leveransen inte kan ske inom
angiven tid, till exempel pa grund av specialanpassning, inhdmtande av kompletterande
uppgifter, 1anga leveranstider frin leverantor osv, ska Hjdlpmedels och forradsenheten
informera forskrivaren om detta.

Styrande dokument

e Samverkansavtalet (tidigare hemsjukvardsavtalet) reglerar Region Jimtland
Hirjedalen och lanets kommuners ambition att ge medborgarna en god vard och
omsorg med hog kvalitet oberoende av vem som bar kostnadsansvaret.

¢ Samverkan vid in- och utskrivning av patienter i slutenvarden, ett lokalt
avtal utifran lagen om samverkan vid utskrivning fran slutenvard. Till avtalet hor
riktlinjer med fyra fargspar vars processer visar vad varje huvudman ska utfora i
samband med utskrivning.

¢ Hjialpmedelspolicyn for Region Jamtland Harjedalen och ldnets kommuner
beskriver synsitt och viljeinriktning for hjalpmedelsforsorjningen i lanet.

¢ Definitioner och direktivinom hjilpmedelsverksamheten ses som ett
tillagg till policyn och klargor regelverket ytterligare.

e MTP-6verenskommelsen ir en 6verenskommelse avseende medicintekniska
produkter (MTP) mellan Region Jamtland Hérjedalen och samtliga kommuner i
lanet.

e Hjilpmedelshandboken och forskrivardirektiv ar ett stod for forskrivare,
med verksamhetsnira rutiner.

Prioriteringsordning enligt hjalpmedelspolicyn

1. Hjilpmedel fér &andamalsenliga och meningsfulla livsuppehéllande insatser

2. Hjalpmedel for att klara dagliga aktiviteter sdsom personlig vérd, forflyttning,
boende och vardagskommunikation, samt for flickor och pojkar for att kunna leka
och utvecklas

3. Hjalpmedel for vardagsaktiviteter i bostaden och narmiljon

4. Hjilpmedel for aktiviteter som inte kan héanforas till vardagsaktiviteter i bostaden
eller narmiljon?.

" Hjalpmedel for att utdva ett fritidsintresse, t ex utfora hobby, sport, motion eller fritidsresor, tillhér prioriteringsgrupp fyra.
Denna raknas som egenansvar och tillhandahalls darmed inte inom lanet.
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Prioriteringsordning enligt individuell behovsbedomning

I forskrivaransvaret ingar att bedéma och utviardera den enskildes behov, planerade
nyttjandegrad, angeldgenhetsgrad/konsekvens av forskrivning/ej forskrivning samt
effekt/nytta.

Prio 1A: omgaende behov, handlaggning pabdrjas direkt

LEVERANS NASTA VARDAG

Hjilpmedel for indamalsenliga och meningsfulla livsuppehéllande insatser
Personer som ar totalt beroende av hjdlpmedel samt vard och behandling av livshotande
akuta tillstand.

Exempel pa nar produkter/tjanster utfors innan nasta vardag:

e Oxygenutrustning, respiratorer, ventilatorer
e Nutritionshjalpmedel vid nutritionsbehandling som enda naringskalla
e Hjilpmedel mot blastverfyllnad, ex tappningskatetrar och KAD

e Hjilpmedel vid sdrbehandling och lakemedelsbehandling som inte kan ersittas av
annat alternativ

e Hjilpmedel for att mata blodsocker

Prio 1B: bradskande behov

LEVERANS INOM TRE VARDAGAR

Hjilpmedel vid utskrivning fran specialiserad slutenvard
o  Personligt forskrivna hjdlpmedel som behévs for att maéjliggora hemgéng: nutrition,
forflyttning inomhus, hemvardsséang, personlig vard samt toalettbesok de forsta fem
dagarna. Observera att arbetstekniska hjalpmedel tillhor prio 3.

e Tillbehor och reservdelar som behovs infor utskrivning fran specialiserad
slutenvérd. Avser vanligt forekommande reservdelar/tillbehor som finns i lager.
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Prio 2
LEVERANS INOM ATTA DAGAR

Hjilpmedel for dagliga aktiviteter sisom personlig vard, forflyttning, maltider,
boende och vardagskommunikation, samt for flickor och pojkar for-att kunna
leka och utvecklas

e Den enskilde dr beroende av hjdlpmedlet (det finns inga andra sitt/metoder/
jamforbara produkter), hjalpmedlet kommer att nyttjas dagligen

e Svira kroniska sjukdomar, palliativ vard och vard i livets slutskede, vard av
manniskor med nedsatt autonomi

e Pigdende rehabiliteringsperiod eller behandlingsperiod inom den slutna virden
(hjalpmedel som maéste anvindas under vardtiden)

Exempel pa nar tjinster/varor levereras inom atta dagar

Lager/forradsvaror | Forskrivs/bestills via kundorder i webSesam dér aktuellt saldo

med saldo visas.

Vanliga tillbehor Forskrivs/bestills via arbetsorder i webSesam dar aktuellt saldo
och reservdelar visas. Levereras med ordinarie turbil — om leverans med slingbil
med saldo onskas méste detta motiveras.

Service och Bestills via arbetsorder i webSesam: produkten lamnas in/skickas
reparation in med ordinarie turbil till Hjédlpmedels- och forrddsenheten

(marks "till verkstan”). Avser mindre omfattande insatser dar
reservdelar och tillbehor finns pa lager.

Utbyte av trasigt Om befintligt hjalpmedel? gar sonder forskrivs ett nytt (kontrollera
hjalpmedel lagersaldo i webSesam) med kommentar “befintligt hjdlpmedel ar
trasigt”, for snabb hantering i ratt prioriteringsniva.

Hamtning av Hamtas med ordinarie turbil frin ordinarie himt- och lamnstalle
hjalpmedel

2 ex tiltfunktion pa komfortrullstol, fel pa bromsvajer pa en rollator
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Prio 3
LEVERANS INOM FYRA VECKOR?

Hjilpmedel for vardagsaktiviteter i bostaden och nérmiljon
e Obekviamt utan hjidlpmedlet men den enskilde ar inte helt beroende av detta (det
finns andra satt/metoder/jaimforbara produkter), ingen risk uppstar utan
hjalpmedlet, hjdlpmedlet kommer inte att nyttjas dagligen

e Det foreligger inte ndgon risk utan hjalpmedlet, inte heller ett stort behov/beroende
av produkten, hjalpmedlet kommer att nyttjas sporadiskt

Exempel pa nir tjdnster/varor levereras inom fyra veckor

Lager/forradsvaror | Forskrivs/bestills via kundorder i webSesam dér aktuellt saldo
utan saldo visas.

Ovanliga tillbehor Forskrivs/bestills via arbetsorder i webSesam dar aktuellt saldo
och reservdelar visas. Avser speciella/unika reservdelar och tillbehor som bestills
utan saldo fran leverantdr.

Byte av hjdlpmedel | Har ett fungerande men ej optimalt hjalpmedel som behé6ver bytas
ut pa grund av slitage, byte av modell/typ, byte av storlek.
Forskrivs i webSesam.

Service och Service/reparation/anpassning som kraver att tekniker bokar tid
anpassningar for dtgird i hemmet eller hamtar in skrymmande produkt till
Hjalpmedels- och férraddsenheten, eller siarskilt omfattande
insatser sdsom

e  Sittskal, specialanpassningar

e Montering och demontering av tak- och frilyft

Hemleverans Leverans till hemadress av icke skrymmande hjalpmedel. Kontakta
(tillaggstjanst) kundtjénst for bestallning.
Héamtning av Bestills via himtorder i webSesam. Avser skrymmande hjalpmedel
skrymmande sdsom hemvardssing, eldriven rullstol, duschvagn, tippbridda osv.
hjalpmedel

Hamtning sker med forsta moéjliga samplanerade resa for tekniker.
Arbetstekniska Hjalpmedel som forskrivs i syfte att underldtta for personal.
hjalpmedel

3 For lager/forradsvaror utan saldo pa centralforradet géller 16 dagar
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Inforande av molli-drakter i sortiment
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Inforande av molli-drakter i sortiment
Arendebeskrivning

P4 gemensamma ndmndens sammantridde den 29 april 2019, § 24, behandlades
drendet om inforande av mollii-drékter i sortiment. Forslag till beslut var att mollii-
drékter inte skulle inforas i sortiment. Ndimnden beslutade att aterremittera drendet
for att Brukarradet for hjdlpmedel skulle fa information om forslaget om att inte
infora mollii-drékten i sortiment samt ges mdjlighet att lamna synpunkter. Fragan
har nu varit uppe 1 brukarrddet. Det foranleder dock ingen éndring av
beslutsforslaget.

Mollii-drikter ar ett hjalpmedel som enligt tillverkaren kan hjilpa personer med
spasticitet och felaktig muskelspanning. Det ar en drakt med ett storre antal
elektroder (som tras pa vederborande). Elektroderna aktiveras med strém och
uppges dd kunna bryta spasticitet, minska smarta och forbattra gdngformaga och
rorlighet.

I december 2014 beslutade gemensamma namnden att tillsitta en arbetsgrupp med
uppgift att utreda fragan om att infora mollii-drakter som hjalpmedel i sortiment.
En aterrapportering om arbetet genomfordes under 2017. Det konstaterades da att
det saknades evidens for att infora mollii-drakter i Region Jimtland Harjedalens
sortiment. D4 var Landstinget i Vasternorrland (nu Region Vasternorrland) det
enda landsting som infort mollii-drakter i sortiment. Arbetsgruppen har efter detta
vidare invintat storre vetenskapliga rapporter om produkten.

Arbetsgruppen har bestatt av representanter fran region Jimtland Hirjedalen och
fran kommunerna. Gruppen har tagit del av forskning, rapporter och pagaende
testningar runt om i Sverige. Detta har tagit tid d kvalitén och storleken pa studier
inte har hallit mattet under flera ar. Lokalt har flera forskrivare testat hjalpmedlet
pa nagra fa patienter. En HTA-rapport lanserades i slutet av férra aret.
Sammanfattningsvis visar storre studier att det inte finns vetenskapligt stod for att
Mollii-drikten har battre effekt pa spactisitet 4n sedvanlig behandling.
Arbetsgruppen rekommenderar darfor nimnden att inte infora Mollii-drakten i
sortiment.
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Forslag till beslut

Molli-drakten infors inte 1 sortiment.

I tjansten

Hans Svensson Enhetschef Hjalpmedels- och
Regiondirektor forradsenheten

Utdrag till

Enhetschef Hjdlpmedels- och forradsenheten, Upphandlingschef
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HTA-rapport 2018: 24

Multifokal transkutan elektrisk
stimulering vid spasticitet

— klinisk effekt av behandling
med Mollii-drakten

Georg Lohse

HTA-enheten CAMTO
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Region Orebro lan HTA-rapport 2018:24 Multifokal transkutan elektrisk stimulering vid spasticitet

Sammanfattning

Mollii-drikten ir ett nytt hjdlpmedel som enligt tillverkaren pa ett enkelt sitt kan hjilpa personer med
spasticitet och felaktig muskelspanning. Resultatet av denna HTA-rapport, dir databaser frain HTA-en-
heter globalt och systematiska 6versikter och primirstudier publicerade i PubMed, Embase och Cochra-
ne Library kring effekten av Molliidrikten har eftersokes, visar inget vetenskapligt stéd for att Mollii-

drikten har en bittre effekt pa spasticitet och forbattrad funktion 4n sedvanlig behandling.

Endast tva studier patriffades varav en RCT (randomiserad kontrollerad studie) som inte visade nagon
skillnad mellan en aktiv Molliidrikt och en placebodrikt. Bortfallet i studien pé grund av bristande folj-
samhet var stort. Den andra studien var icke-randomiserad men nagon skillnad mellan Molliidrikt och

fysioterapi pavisades inte. En storre studie 4r nu pigiende och forvintas ge resultat 2019.

Popularvetenskaplig sammanfattning

TENS innebir en elektrisk stimulering via hudelektroder. Behandlingen anvinds framfor allt som
smartlindring men har dven en kind effekt pé spasticitet (ofrivilliga kramper). Spasticitet 4r ett besvi-
rande symtom vid olika neurologiska sjukdomar. Molli 4r en drikt som tris dver hela kroppen med ett
storre antal elektroder som aktiveras och som uppges kunna kan bryta spasticitet, minska smirta och
forbattra gingforméga och rorlighet. Syftet med denna genomgang var att kartligga det vetenskapliga

underlaget f6r behandling med denna drike.

Endast tva studier patriffades som genomforts pé ett vetenskapligt korrekt sitt. Den ena studien jamfor-
de en drikt med aktiv strém till elektroderna med inaktiva eller stromldsa elektroder men ingen skillnad
vad giller gangstricka, rorlighet, spasticitet eller smirta mellan de patienter som fick en aktiv respek-
tive passiv drikt kunde pavisas. Daremot var det ménga patienter som avslutade deltagande i studien

i fortid, vilket kan tala for att drikten inte passar for langtidsbehandling. Den andra studien jimférde
drikten med fysioterapi, och inte heller hir sigs nagra skillnader mellan de bigge behandlingsmetoder-
na. Genomgangen visar att det inte finns nagot vetenskapligt stod for att inféra Molliidrikten i rutin-

sjukvard i nuldget.

En stérre studie pagar for nirvarande och resultat vintas under 2019.
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Introduktion

Spasticitet forekommer vid skada i centrala nervsystemet och karaktiriseras framfor allt av disinhibi-
tion av reflexer som leder till en intermittent eller ihallande o6nskad muskelaktivitet. Vanliga f6ljder

av obehandlad spasticitet dr smirta. Allmant uppfattas ocksd spasticiteten forsimra funktionen men
vetenskapligt stdd for detta antagande ir svagt. Den forsimrade funktionen bedéms i storre grad vara en
effekt av andra symptom som ocksa 4r vanliga vid de tillstdnd ddr spasticitet ar vanligt, sisom svaghet,
ko-aktivering av flera muskelgrupper och bristande eller stérd central styrning av motorik. Aven relatio-
nen mellan kontrakturer och spasticitet dr idag ifragasatt. Flera studier har visat att utveckling av kon-
trakturer fortsitter ocksa da spasticitet eliminerats. Kontrakturer ses ofta vid tillstind som utmirks av
hypotoni, svaghet och ett begrinsat anvindande av muskulatur men dir spasticitet saknas, t ex Duchen-

nes sjukdom. Problem med spasticitet har rapporterats hos upp mot 40 % av individer med ryggmirgs-

skador, 43 % vid stroke, 75 % vid cerebral pares och 66 % vid MS [1].

Transkutan elektrisk nervstimulering (TENS) 4r en non-invasiv metod som ir enkel att applicera bade
for terapeuten och av patienten sjilv. Vanligtvis anvinds 2-4 elektroder. Dess effekter har belysts i ett
flertal systematiska 6versikter och det finns evidens for en positiv effekt av TENS pa kort sike for be-
handling av spasticitet och nedsatt funktion, t ex gingférmdga vid flertalet neurologiska diagnoser.
TENS kan dirmed anvindas som en behandlingsmetod vid spasticitet [1-3]. Principen f6r att minska
spasticitet med hjilp av elektrisk stimulering bygger pa ett samspel mellan muskler som kallas reciprok
inhibering. Det innebir att nir en muskel stimuleras till kontraktion kommer dess antagonistiskt ver-

kande muskel samtidigt att relaxera for att inte motverka rorelsen.

Vid besvirande spasticitet finns idag evidens for att lokalbehandling med botulinumtoxin A injektion,
baklofenbehandling peroralt eller intrathecalt samt bensodiazepin behandling har en tydlig spastici-
tetsminskande effekt. Olika former av rérelsetrining, belastningstraning och sensorisk stimulering kan

anvindas for att underlitta viljemissig motorik.

Mollii 4r en ny typ av hjilpmedel som enligt tillverkaren ger majlighet till avslappning for spastiska,
stela och virkande muskler pa ett sikert och enkelt sitt och som dirmed kan hjilpa personer med
spasticitet och felaktig muskelspanning. Drikten har 58 elektroder som kan kombineras pa olika sitt.
Mollii har en kontrollenhet som programmeras individuellt for varje anvindare. Forskrivaren av Mollii
anpassar aktiva elektroder och intensitet i ett datorprogram (dvs vilka muskler som skall aktiveras med
strom). Instdllningar sparas sedan i en kontrollenhet och tillsammans med plagget kan hjilpmedlet en-
kelt anvindas av brukare i hemmet [4]. Hjilpmedlet anvinds ca en timme, 3-4 ganger i veckan. Mollii
rekommenderas anvindas i samband med sjukgymnastik, trining, aktivitet och rorelse for bista effekt.

Effekten ir individuell och kvarstar i upp till 48 timmar.
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Drikten tillhandahalls enbart av foretaget Inerventions AB [4]. En rapport kring méjlig verkningsmeka-

nism for drikten finns pa foretagets hemsida [5].

Mollii kan anvindas av personer med cerebral pares, stroke, MS, ryggmirgsskada, férvirvad hjirnskada,
dystoni m.m. Forfrigningar fran privatpersoner forefaller ha 6kat, och i Visternorrland har fyra personer
provat Mollii som hjilpmedel i 6 minader for utvirdering [6]. P4 en del hall har privatpersoner inves-
terat i drikten da den inte tillhandahillits som hjdlpmedel. Det dr ddrfor angeldget att driktens effekeer

blir klarlagda, vilket ir syftet med denna rapport.

Frigestiillning
Vilket vetenskapligt underlag finns f6r att Molliidrikten har béttre effekt 4n nuvarande behandling mot

spasticitet vid neurologisk sjukdom?
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Material och metod

PICO
Population Cerebral pares, stroke, MS, ryggmirgsskada, forvirvad hjirnskada, dystoni
Intervention Mollii-drikten (electrical stimulation suit, elektodress, elektrisk drikt).
Comparison Ingen behandling eller ordinarie behandling

(olika former av rorelsetrining, belastningstrining och sensorisk stimulering)
Outcome Forbittrad funktion, minskad spasticitet, QoL

Inklusionskriterier
Studier publicerade pa svenska, engelska, eller tyska. Ingen begrinsning vad giller publikationsdatum

eller studiedesign.

Exklusionskriterier

Ledare, kommentarer, kongressabstrakt exkluderas.

Litteratursokning
Sokning efter litteratur gjordes initialt i ett antal HTA-databaser (av projektledare GL) med f6ljande

sokord: Mollii, electrical dress eller suit.

Sokning gjordes i PubMed, Embase och Cochrane med hjilp av informatiker vid Medicinska bibliote-
ket, Orebro universitet den 24 april 2018. Ingen begrinsning bakat i tiden gjordes. Foljande sokstring
anvindes:

((((((mollii) OR electricaldress) OR electrical dress) OR electricalsuit) OR electrical suit) OR self-ad-
minstered transcutaneous electrical stimulation) AND spasticity. Bilaga 1.

Sokningen uppdaterades 15 augusti 2018.

Sokning efter pagiende studier kring Mollii-drikten gjordes i Clinical trial.gov och i WHO Internatio-
nal Clinical Trials Regristry Platform (ICTRP) search portal (av GL) med s6korden Mollii, electrical
dress eller suit.

Uppdaterad 3 september.

Ytterligare information eftersoktes pa foretagets hemsida htep://inerventions.se/forskning

Granskning

Granskningen gjordes med SBU:s mall f6r kvalitetsgranskning av randomiserade studier.
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Resultat

HTA-rapporter

Litteratursdkning i databaser frin HTA-enheter globalt (Bilaga 2) resulterade i en traff frin NICE Med-
tech innovation briefing publicerad dr 2017. Rapporten bygger sina slutsatser pa tva icke-publicerade
studier fore-och-efter studier som aterfinns pé foretagets hemsida. Totalt inkluderades 151 individer.
NICE pépekade att det till dags dato inte finns ndgra RCT, men en RCT (Erzgaard et al) registrera-

des pa Clinicaltrials.gov redan 2014. NICE slutsats var att det pa grundval av aktuellt evidenslige var
osikert vilken patientgrupp som har nytta av att anvinda Mollii-drikten, och om den bist anvinds som
forstahandsbehandling eller i tilligg till annan pagiende behandling. I rapporten betonades tva frige-
stillningar som viktiga for framtida forskning: ett tydligt urval och en tydlig beskrivning av deltagare i
forskningsprojektet. Aven information om andra samtidiga behandlingar och subgruppsanalyser baserat
pa olika diagnostillhorighet beskrevs som 6nskvirt. Behandlingseffektens storlek uppfattades som oklar
och biverkningar av kortvarig behandling rapporterades som minimala. Den lingsiktiga effekten av re-
gelbunden anvindning beddmdes som osiker. Framtida studier borde 6verviga att mita livskvalitet och

resursanvandning for att mojliggora kostnadsanalyser [7].

Cochrane Library

Inga systematiska oversikter patriffades.

Databaserna PubMed och Embase

Vid litteratursokning i PubMed patriffades ingen systematisk dversikt och endast tva triffar som be-
domdes som relevanta (Bilaga 3). Det ror sig om en RCT genomférd av Ertzgaard et.al [8] dir delta-
garna rekryterades fran tva svenska rehabiliteringscentra. Patienterna var 18 ér och dldre och de maste
kunna forstd behandlingen och utvirderingsinstrumenten. Inklusionskriterier var spasticitet efter CP
eller stroke som paverkade det dagliga livet. Endast 15 av 27 deltagarna uppnidde den pa forhand upp-
satta behandlingstiden, dvs compliance for att anvinda drikten var ett tydligt problem. I bada grupper-
na anvindes likadana drikter men placebogruppens drikt var inaktiv och dstadkom inte nidgon faktisk
stimulering. Blindningen for forskningspersonerna var dirmed god. Vid analys per intention-to-treat
(n=27) visade utfallet ingen signifikant skillnad mellan aktiv och inaktiv drike, dven om det fanns for-
dndringar inom grupperna. Vid analys per protocol forbittrades de med aktiv drikt mer n de med pla-
cebodrikt, men det var ingen signifikant skillnad mellan grupperna.. Det gavs ingen redogorelse for vad
som beddmdes vara kliniskt relevanta forbéttringar (se dven Bilaga 3). Studien bedémdes ha medelhég
risk for behandlings- och beddmningsbias samt hog risk for bortfallsbias dd endast 15 (55 %) deltagare

fullfsljde interventionen (Figure 1).

En icke-randomiserad studie frin Litauen som inkluderat 16 barn med CP pétriffades dven. Barnen

delades in i tva grupper, med forsok att ta hinsyn till demografiska data. Atta barn fick behandling med
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Molli-drikeen tre ginger i veckan under 60 minuter under totalt tre veckor. Acta barn i kontrollgrup-
pen erholl funktionell trining med hjilp av fysioterapeut under samma tidsomfattning. Utfallen mittes
med Gross Motor Funktion Measure, passiv range of motion (RORM) The Modifeid Tardieu Scale och
Timed Up and Go test [9].

Resultatet visade att bada grupper forbittrade Gross motor function och rorlighet men utan signifikant
skillnad. Ingen skillnad i vare sig PROM eller spacticitet i ndgon av grupperna (se bilaga 3).
Studien beddmdes ha medelhog till hog risk f6r bias (Figure 1).

Author Selection | Performance | Detection | Attrition | Reporting | Conflict of | Summary
bias bias bias bias bias interest

d
w07 | O O
gglia;iene ‘ . O

Figure 1  Risk of bias assessment.

O | O
O| O

Pigdende studier i sokbara databaser
Inga pagiende studier hittades i de s6kbara registerna clinicaltrials,gov och WHO ICTRP (maj 2018).

Sokorden som anvindes var Mollii, electrical dress eller suit.

Studlier som beskrivs pa foretaget Inerventions hemsida
P3 foretagets hemsida pétriffades sju studier/rapporter. Det ror sig om studentarbeten eller publikatio-

ner i tidskrifter utan peer-reivew granskning

(Bilaga 4).

Pigdende studier enligt foretaget Inerventions hemsida

Enligt foretaget Inervations AB [4] pagér ett flertal studier (Bilaga 4).

Kostnader

Direkta kostnader enligt uppgifter foretagets hemsida [4].
Pris: 40 600 ex moms. Drikt 9 998 x 2 = 19 996 ex moms,
Kontrollenhet: 20 604 ex moms. Beriknad livslingd beriknad livslingd ca 3ar. Behandlingen 4r i de

flesta fall livsling. Kostnad ca 13 000/r.

Nigon kostnad for utprovning och anpassning av utrustningen finns inte presenterad.
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Diskussion

Det finns klar evidens for att elektrisk stimulering (TENS) minskar spasticiteten i enskilda muskler
[1-3]. Vid behandling med Molliidrikten rér det sig om en mer systematisk himning/facilitering av
muskulaturen med ett storre antal elektroder utplacerade i en drikt. Hur ménga elektroder som ar
optimalt dr oklart och inte heller i vilken ordning de skall stimuleras for att fi maximal effekt. Fordju-
pad kunskap om den teoretiska bakgrunden till Mollii-drikten var inte syftet med denna kartliggning.
Fragan ir dock om det kliniskt intressanta utfallsméttet f6r patientgruppen i forsta hand ar minskad

spasticitet eller om det ar forbittrad funktion.

Endast en RCT patriffades som jimférde Mollii-drikten i aktiv och inaktiv form och ingen skillnad vad
giller spasticitet eller funktion kunde pavisas [8]. Vidare var bortfallet stort vilket talar for att drikten
inte dr limpad for langtidsbehandling i sin nuvarande utformning. En icke-randomiserad studie med
fore-efter-design pétriffades dven men nagra signifikanta skillnader mellan Mollii-drikten och sedvanlig

behandling pavisades inte.

Som framggr av litteratursokningen var det 6vriga kunskapsunderlaget ytterst svagt for Mollii-drikten.
Det handlar mest om mindre utvirderingar i form av FoU arbete, uppsatser och fallstudier. P4 foreta-
gets hemsida patriffas en studie kring kostnadseffektivitet som visar positivt reultat for Molliidrikten
jamfort med medicinering, botulinumtoxin eller kirurgi (men inte med fysioterapi) (10). De studier
som pekar pé ett positivt resultat dr inte publicerade efter peer-review och de ir inte randomiserade
kontrollerade studier. En pigiende multicenterstudie som ir finansierad via Vinnova rapporteras vara
klar med resultat 2019 [11].

Endast tva relevanta studier av olika design patriffades men med endast ett utfallsmatt gemensamt

(Timed Up and Go). En formell evidensgradering enligt GRADE bedémdes dirfor inte meningsfull.

I nuldget blir slutsatsen att Mollii-drikten inte har ndgon bittre effekt 4n fysioterapi.
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Bilaga 2 Databaser vid HTA-enheter / EBM-institutioner ddr relevant litteratur
eftersokts

Adelaide Health Technology Assessment (AHTA)
Agency for Healthcare Research and Quality (AHRQ) USA

Canadian Agency for Drugs and Technologies in Health (CADTH)

Centre for Evidence-Based Medicine (CEBM)

Centre for Reviews and Dissemination, University of York

Folkhelseinstituttet (FHI), Oslo

Food and Drug Administration (FDA), USA, Medical Devices

Haute Autorité de Santé (HAS), France

Healthcare Improvement Scotland

Institut fur Qualitit und Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen (IQWIG) Kéln

International Network of Agenecies for Health Technology Assessment (INAHTA)
National Institute, for Health and Care Excellence, England/UK | en relevant rapport [7].

The Joanna Briggs Institute, University of Adelaide
The Health Council of the Netherlands
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Bilaga 3 Table 1 Included studies
Author, Design / Intervention group / | Primary outcome Results
Year, Patients Control group measurement
Country
P. Ertzgaard, RCT | = Using the gar- Baseline and end of Analysis based on
2017, 12 with CP and ment for 60 min any | six-week cycle, i.e. intention to treat No
Sweden [8]. 15 with stroke suitable time of the week six, 12 and 18 differences were found
> 18 years day keeping to three | from start. between the active and
At least 1+ on the | to four times a week, | Goal Attainment non-active treatment
modifed Ashwort | which should render | Scaling(GAS) periods
scale, having from 1.080 to 1.260 | The ten-meter walking | Only 15 participants
preserved walking | minutes for each six- | test fulfilled the criteria for
capacity with or | week period. Timed Up an Go being included in the PP
without walking | C = the same but (TUG) analysis.
aid. without stimulation. The action Research Six reported pain related
The control unit Arm test (ARAT) to treatment.
displayed the time of | Wolf Motor Function
use independently test(WMFT)
of whether or not
electrical stimulation
was given.
|.Bakaniene, Non-randomized |I=TENS 1 h per Gross Motor Function | No significant difference
2018, study session, 3 days a week | Measure. in Gross Motor Function
Lithuania [9]. 16 children with | for 3 weeks. Passive range of Measure and Motion.
spastic CP C = Functional motion (PROM) No change in PROM och
Aged 4.7 + 1.3 exercises program for | The Modified Tardieu | spasticity in either group

years. Be able
to walk with or
without support.
I n=8

Cn=8

the same duration,
frequency and length

Scale and

TUG. At start and 1
and 2days after the
end of treatment
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Bilaga 4 Studier om Mollii-drakten pa foretaget Inerventions hemsida som
inte aterfanns i sokbara databaser

Studier publicerade via Hobbes rehabilitation, en privat enhet for neurologisk
behandling i England:

A Single Case Study to Assess the Effects of an Electrical Stimulation Suit on the Functional Mobility of an
Individual with Secondary Progressive MS, Green ]. Hobbs rehabilitations 2016

En kvinna testades och visade forbattring i Timed up and go (TUG) och 10 m gingtest, bide pa ling

och kort sikt, men det saknas redogorelse f6r vad som ir kliniskt relevanta forbittringar [12].

A Case Study to Assess the Effects of an Electrical Stimulation Suit on the Functional Mobility of an Indivi-
dual with a Traumatic Brain Injury, Scott Reed, Hobbs rebabilitation, 26/03/2018

Resultaten visade tydligt pavisbara objektiva forindringar i patientens gingparametrar [13].

Studier redovisade enbart pa foretagets hemsida:

Cost-effectiveness analysis of the Inerventions method — A pilot study comparing Inerventions method to other
interventions for spasticity treatment for children with Cerebral Palsy in Sweden, Jingwen Shi, Emma Sjo-
berg, Fredrik Lundquist, Inerventions AB

Resultaten pekar pa att Mollii-drikten har bittre kostnadseffektivitet for barn med CP jimfort med
Baclofen, Botulinumtoxin eller operation. Studien ir dock metodologiskt mycket sparsamt beskriven pa

foretagets hemsida [10].

The Inerventions Method - follow up and long term use of a new possible therapy for patients with spasticity,
Mimi Olofsson Westerlund PhD, Emma Sjoberg, Jorgen Sandell, Christian Sandstrom, Hanne Kine Laurit-
sen and Fredrik Lundquist

117 patienter med cerebral pares (79 %), stroke eller hjirnskada (8 %), annat (13 %) deltog. De flesta
var unga vuxna eller barn, men det fanns dven ndgra 6ver 50 ar. Alla inkluderade hade anvint Mol-
lii-drakten i 6-24 man vid tidpunkten f6r 6versikten. Resultaten visar pé en generell forbittring i 90 %
av patienterna med enskilt mest forbattring i forflyttning med 61 % och reducerad generell spasticitet
hos 60 %. Data tillhandaholls av deltagarna sjilva via sjilvskattning. Ingen uppfoljning gjordes. Studien

redovisas pa foretagets hemsida [14].
Studie publicerad i Ortopediskt magasin 3/2014:
Electrical stimulation as a treatment for spasticity in children, Marie Westerlund, Emma Sjoberg, Jérgen

Sandell, Christian Sandstrém, Hanne Kine Lauritsen and Fredrik Lundqpvist.

Minskad spasticitet rapporterades av 61 % av patienterna, 48 % rapporterade forbattring av allmin

rorelseférmaga och drygt 30 % upplevde att de littare kunde trampa ner hilarna, lyfta armarna Gver
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huvudet och/eller rita ut hinder och fingrar. Flera patienter rapporterade ocksia minskad muskelstelhet,
okad rorelseomfing och forbittrad bélstabilitet. Vidare noterades ett forbittrat allmint vélbefinnande
och 6kad livsglidje hos ca 20 % av patienterna. Av enkidten framgick ocksa att ett fital patienter upplevt
negativ inverkan pa spasticitet, allmin rérelseformaga, gang etc [15]. Studien aterfinns pé foretagets

hemsida.

Studentuppsats Camilla Flodstrom 2015, Sjalvstandigt arbete for magisterexamen, 15
hp, Lulea Tekniska hogskola.
Elektrodress Mollii, paverkan pa delaktighet, spasticitet och ledrirlighet hos barn med cerebral pares

Convenience sampling. The study lasted for three months. Six children in ages 5-11 of age has par-
ticipated. The result showed an increase for 64% of the goals and there were little changes in passive
range of movement and muscle tone. The treatment had a positive effect on pain, which meant that the
participants who were bothered by pain where almost pain free when the study ended. The electrodress
Mollii could be a supplement to physiotherapy and a complement to botulinumtoxin for children with

spasticity. [16]. Nagon publikation har inte patriffats, redovisas pa foretagets hemsida.

FoU-rapport 7/2014 Region Skane.
Elektrodressen/Mollii — en studie av méitbara och upplevda effekter av behandlingen, Leg sjukgymnast, Msc

Eva Mattelin eva.mattelin @skane.se

Atta deltagare om 7-31 4r varav sju fullfsljde tolv veckors

behandling, samtliga mitningar och intervjuer deltog. Resultaten visade mestadels oférindrade eller
mycket sma mitbara foérindringar i savil positiv som negativ riktning. Hilften av de uppsatta malen
kring vardagsfunktioner uppnaddes medan hilften kvarstod pa ursprunglig nivé eller ligre. De upplev-
da effekterna var betydligt mer positiva dn vad de mitbara resultaten visar. Flertalet upplevde en positiv
paverkan pa muskelspinning samt pa férmédgan att sta, sitta och anvinda armar/hinder. Tre deltagare
med smirt-problematik upplevde lindring och nigra upplevde positiva effekter i form av okad aptit,
forbittrad somn, 6kad motivation och vilja. Behandlingseffekterna varierade mellan deltagarna fran
nagra timmar upp till ett dygn [17].

Bilaga 4 Pagaende studier kring Mollii-drikten enligt foretagets hemsida.

En multicenterstudie vid Karolinska, Stockholm, Hvidovre Hospital, Kbpenhamn och
Universitetet i Wien, oklart vilket sjukhus med forvantat resultat 2018.

Projektledare p4 Camt6 (GL) har i maj 2018 kontaktat forskningsansvaring pa plats i Wien, Prof Win-

fried Mayer som hinvisar tillbaka till Inerventions i Stockholm. Jag har 4ven via mail kontaktat forsk-

ningsansvariga i Stockholm, Jérgen Borg pa KI som hinvisar till leg sjukgymnast Susanne Palmcrantz,
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med dr, Enhetschef och koordinator av rehabiliteringsmedicinska teknikprojekt inom motorikomradet
vid Rehabiliteringsmedicinska Universitetskliniken, Danderyds sjukhus. Hon har svarat att studien
kommer att ha resultat klara i form av tvi studier (mekanism och effekt) under 2019. Hon tror att sam-

ma tidsramar kommer att gilla f6r Dammark.

Syfte och mal

Syftet med projektet dr att utveckla en ny och bittre version av Mollii. Mollii 4r en anpassningsbar
drikt som stimulerar muskler for att reducera spasticitet och dirigenom forbittra livskvaliteten f6r per-
soner med cerebral pares, stroke eller ryggmirgsskada. Centralt i projektet dr kliniska studier genomfér-
da av flera olika institutioner i syfte att verifiera den kliniska effekten av Mollii. Malet med studierna ér
att samla evidens f6r Mollii som behandling vid spasticitet, vilket i sig 4r nédvindigt for att Mollii ska

kunna tillhandahallas via den offentliga sjukvarden.

Forvintade effekter och resultat

1) En ny version av Mollii som bittre kan anpassas till varje individ och dirmed optimera effekten av
behandlingen

2) Verifiering av den optimala frekvensen vid behandling av de tva viktiga patientgrupperna stro-

ke-drabbade och CP.

3) Kliniska studier av Molliis effektivitet vid behandling av spasticitet

Sammantaget si kommer projektet resultat att bana vigen for det slutgiltiga malet; att Mollii ska kunna

forskrivas av den offentliga sjukvarden och komma fler patienter till nytta.

Planerat uppligg och genomforande

Genom att anvinda den sammanlagda kompetensen i konsortiet kommer den nuvarande versionen av
Mollii att uppdateras till Mollii 2.0. Nir den nya versionen ir klar kommer en mekanismstudie som
utforskar effekten av en enstaka behandling med Mollii att genomf6ras. Projektet fortsitter sedan med
kliniska studier pa tva orter dir anvindning av Mollii under en sexveckors-period kommer att stude-
ras. Dessutom kommer fokusgruppsintervjuer med barn som anvinder Mollii samt deras férildrar och

terapeuter att ge viktiga insikter kring anvindningen av Mollii [11].

Studie vid St Maurice Hospital i Paris

Enligt Inerventions AB:s hemsida pagar ytterligare en studie 4r vid St. Maurice Hospital i Paris. Den-
na studie inkluderar patienter mellan 3-12 ar med cerebral pares. Effektmétt dr mitning av spasticitet,
gangfunktion, sémn, smirta samt blas- och tarmfunktion. Studien angavs vara férvintat avslutad samt
publicerad i vetenskaplig tidskrift &r 2017. Ytterligare information av studien har inte gétt att upp-

bringa.
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Kvalitativ studie i Falun

En studie med insamling av data med hjilp av dagbok pagar i Falun. I denna studie finns dokumen-
terade effekter av behandling med Mollii sisom forbittrad sémn, minskad smirta och forbéttrad blas-
och tarmfunktion. Studien forvintades publiceras i vetenskaplig tidskrift ar 2017. Studien inte gitt att
patriffa men vid mailkontakt med en av studieansvarig ortoped Hanne Hedin och sjukgymnast Ann

Sjodén framkommer att data dr under bearbetning [4].
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Inforande av ny produkt i sortiment -
vaginalstavar
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Sekretariatet
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Tin:
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GNU/9/2019

Inforande av ny produkt i sortiment - vaginalstavar
Arendebeskrivning

Enligt reglementet for gemensam nimnd avseende samordnad upphandling,
lagerhallning och distribution av sjukvardsprodukter far nimnden besluta om vilka
hjalpmedel som ska finnas och till vilken hjalpmedelsgrupp det ska hora. Namnden
ansvarar for att sortimentsurval sker pa ett sddant sitt att kommuner, region

och brukarorganisationer har inflytande, att utvirdering och uppfdljning sker av
hjdlpmedelsverksamheten ur ett brukarperspektiv och att verksamheten drivs
ekonomiskt och rationellt och med hog kvalitet vad avser kompetens, service och
kostnadseftfektivitet. Det finns nu forslag om att hjdlpmedels- och férrddsenhetens
sortiment ska utokas med vaginalstavar.

Vaginalstavar anvinds for att forebygga och motverka sammanvéxningar i slidan,
motverkar smirta 1 underlivet samt ger 6kad kontroll av backenmuskulaturen.

Vid operation eller stralning i biackenet pa grund av cancer uppkommer skador pa
nerver och blodkarl i lilla backenet. Denna behandling orsakar dven érrbildning
vilket alltid ger biverkningar. Kirurgi i backenet kan ocksa paverka vaginas anatomi
vilken kan forsvara gynekologisk undersokning samt dven leda till smérta vid
vaginal penetration/omslutande sex. I den viagledning for rehabilitering efter
biackencancer som framtagits av regionala cancercentrum i samverkan stér att
vaginalstav ska erbjudas till alla kvinnor som far eller ska fa strdlbehandling mot
bickenet och dven till vissa patienter som genomgatt kirurgi. I Region Norr
behandlas éarligen ca 1600 personer for cancer inom backenomradet (Siffror fran
SKL 2016).

Idag finns ingen upphandling av vaginalstavar varfor aktuella kliniker péd sjukhuset
har handlagt detta olika tex genom att ha samarbete med en lokal butik.
Vaginalstavar har heller inte provats ut i den omfattning som rekommenderas.

Vaginalstavar finns kostnadsfritt for patienter hos Region Visterbotten och Region

Visternorrland. Flertalet 1dn har en upphandling eller ett avtal med den vanligaste
leverantoren av dessa.
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Kostnaden for en vaginalstav dr ca 600 kronor per set som en engangsforskrivning.
Behovet ridknas vara ca 20 stycken set per ar. Det ger en kostnad for Region
Jamtland- Hérjedalen av 12 000 kronor per &r.

Regiondirektorens forslag
1. Thjédlpmedels- och forrddsenhetens sortiment ska vaginalstavar inforas.

2. Hjélpmedlet klassas som grupp 4: Fritt for brukare.

3. Hjélpmedlet hanteras som forsiljningshjdlpmedel, dvs ingen retur eller
ateranvindning.

4. Hjilpmedels- och forrddsenheten ansvarar for forskrivardirektiv samt att
informera forskrivare om det nya hjilpmedlet.

I tjansten

Hans Svensson Sara Haggstrom Enhetschef
Regiondirektor hjalpmedels- och forradsenheten
Utdrag till

Upphandlingschef, Enhetschef hjalpmedels- och fordadsenheten
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Avveckling av brukarrad
Arendebeskrivning

Brukarrad kan initieras av antingen av en handikapporganisation eller av en
verksamhet i Region Jamtland Harjedalen. Brukarrad ar organisatoriskt knutna till
berord verksamhet, som ocksé ar sammankallande.

Hosten 2013 upprittades Brukarradet for hjalpmedel. Brukarradet initierades i
dialog med ordféranden i GNU samt ordféranden for beredningsgruppen, tillika
chefen for hjalpmedelscentralen. Syftet med brukarrédet var att samverka kring
hjalpmedel och dess tillginglighet, sortiment, regelverk och serviceniva. Nio
organisationer valdes ut att representera sina medlemmar vid brukarréadet:
Reumatikerféreningen, Riksforbundet attention, Afasiférbundet, DHR, RBU, FUB,
RTP, hjarnskadeforbundet och strokeforbundet.

Sedan hosten 2013 har tvA méten per &r hillits. Anda sedan 2013 har
deltagarantalet varit mycket lagt, ca en till fem deltagare. Oftast har dock samma tre
personer deltagit i motena. Vid motena har en tjainstemannarepresentant
informerat om vad som varit pa gang inom hjialpmedelsverksamheten.
Brukarrepresentanterna har haft med sig fragor, ofta om sortiment och om
tillganglighet.

Inom Region Jimtland Harjedalen finns dven ett tillganglighetsrad, i vilket nio
ledamoéter representeras av funktionshinderorganisationer. Tillgdnglighetsradet har
bland annat i uppdrag att bevaka hjalpmedelsforsorjningens utveckling i enlighet
med hjalpmedelspolicyn for lanet, sprida information om funktionshinders- och
hjalpmedelsfragor till berérda i lanet, f6lja forskning och utveckling inom
funktionshinder och hjalpmedelsomradet.

Med anledning av det laga deltagandet vid motena och att det finns ett

tillgdnglighetsrad som behandlar liknande fragor bor Brukarradet for hjalpmedel
avvecklas och dess fragor i stéllet 6verforas till Tillganglighetsradet.
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Regiondirektorens forslag

Brukarradet for hjdlpmedel avvecklas och dess fragor fors 1 stéllet over till
Tillgénglighetsradet.

I tjansten

Hans Svensson

Regiondirektor Sara Haggstrom
Enhetschef for hjalpmedels- och
forradsenheten

Utdrag till

Brukarréadet for hjalpmedel
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Svar pa begaran fran Regionens samverkansrad om
synpunkter pa forslag om sammanslagning av namnder

Arendebeskrivning

Regionens samverkansrad har vid sitt ssmmantriade den 2 september 2019, § 42, behandlat
ett drende om sammanslagning av gemensamma namnder som finns mellan Region
Jamtland Hirjedalen och linets kommuner samt den gemensamma upphandlingsndmnd
som finns mellan kommunerna och dar regionen inte ingér. Radet beslutade att skicka en
begéran till samtliga berorda parter om synpunkter pa en eventuell ssmmanslagning av de
gemensamma nadmnderna som finns mellan Region Jimtland Harjedalen och ldnets
kommuner. Svar ska lamnas till regionens samverkansrad senast den 29 oktober 2019. Ett
forslag till svar har utarbetats frdn gemensam namnd avseende saordnad upphandling,
lagerhéllning och distribution av sjukvardsprodukter.

Bakgrunden till samverkansradets initiativ ar att det under en tid diskuterats, i saval
politiska som tjinstemannaforum, om sammanslagning av de de gemensamma ndmnder
Men det har dnnu inte funnits nagot konkret och gemensamt férslag pa hur en sddan
sammanslagning skulle se ut. De nimnder som avses dr Gemensam namnd for samordnad
upphandling, lagerhéllning och distribution av sjukvardsprodukter, Gemensam namnd for
upphandlingssamverkan och Gemensam namnd f6r samverkan inom drift och service,
utveckling samt specialistfunktioner.

Niamnden uppmanas att ge en kort analys av de konsekvenser som nimnden kan identifiera
for den egna verksamheten vid en eventuell sammanslagning med en eller tvd av de andra
gemensamma nimnderna. Namnden ska ocksé formedla tankar om uppgifter for, och
framtida organisation av verksamheten under, en eventuellt utokad namnd.

Sammantaget ser nimnden positivt pa utdkad samverkan och férandring av nimnderna.
Namnden ser ocksa fortsatt behov av samverkan inom upphandlingar och
hjalpmedelsomrédet. Utifran ett upphandlingsperspektiv dr en renodlad
upphandlingsndmnd det mest férdelaktiga. For hjalpmedelsverksamheten kraver en enorm
teknikutveckling och ménga nya sortiments- och produktfragor en god
tjanstemannaberedning savil inom den egna vardgivaren som i gemensam samverkan.
Namnden ser i denna utveckling stora svérigheter for de politiska ledaméterna att vara lika
insatta i detaljbeslut och information som tidigare varfor en utveckling av nimnderna ar
vialkommet. En mojlig 16sning som bor utredas vidare ar ett fortsatt arbete i utokad
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beredningsgrupp med annan delegationsordning och i en utvecklad form med storre
ansvarsomréde, som rapporterar till en namnd.

Regiondirektorens forslag

Forslag till svar godkdnns och 6verldmnas till regionens samverkansrad.

I tjansten

Hans Svensson Mikael Ferm
Regiondirektor Regionstabschef
Utdrag till

Regionens samverkansrad
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Svar pa begaran om synpunkter pa forslag om
sammanslagning av namnder fran gemensam
namnd avseende samordnad upphandling,
lagerhallning och distribution av
sjukvardsprodukter

Det har under en tid pagatt diskussioner om att sld ihop de gemensamma niamnder som
finns mellan Region Jimtland Hirjedalen och ldnets kommuner samt den gemensamma
upphandlingsndmnd som finns mellan kommunerna och dir regionen inte ingér. De
namnder som avses dr Gemensam nimnd fér samordnad upphandling, lagerhéllning och
distribution av sjukvardsprodukter, Gemensam namnd for upphandlingssamverkan och
Gemensam nidmnd for samverkan inom drift och service, utveckling samt
specialistfunktioner.

Regionens samverkansrad har vid sitt ssmmantride den 2 september 2019, § 42, behandlat
fragan. Radet beslutade att skicka en begéran till samtliga parter om synpunkter pa en
eventuell sammanslagning av de gemensamma niamnderna. Radet har ocksé gjort en gjort
en mindre utredning i frigan. Nimnden uppmanas att ge en kort analys av de konsekvenser
som nidmnden kan identifiera for den egna verksamheten vid en eventuell sammanslagning
med en eller tvd av de andra gemensamma namnderna. Ndmnden ska ocksa formedla
tankar om uppgifter for, och framtida organisation av verksamheten under, en eventuellt
utokad namnd. Detta inkluderar ett resonemang kring organisatorisk hemvist for naimnden.
Foreliggande synpunkter lamnas frdn gemensam nidmnd avseende samordnad upphandling,
lagerhallning och distribution av sjukvardsprodukter (Nedan kallad GNU).

Om nimnden

GNU inrittades 2002 och ar en samverkan mellan Region Jimtland Hérjedalen och lanets
kommuner. Syftet med ndmnden ar att genom att samordna upphandling, lagerhallning och
distribution av sjukvardsprodukter och hjalpmedel ge hog kvalitet och basta moéjliga
kostnadseffektivitet. Den gemensamma nidmndens uppdrag styrs av reglemente och
samarbetsavtal. Nimnden 4r organiserad i Region Jimtland Harjedalens politiska organisation.

Namndens uppgifter ar enligt faststéllt reglemente att:

e P3 affairsmaissiga villkor svara for samordnad upphandling, lagerhallning och
distribution av sjukvardsprodukter och hjdlpmedel. Med sjukvardsprodukter avses
produkter som anvinds i sjukvard eller sjukvardsliknande verksamhet samt hjalpmedel
som hjilpmedelscentralen har ansvar for att tillhandahalla i 1anets kommuner och
landsting.

e Erbjuda hjdlpmedel for funktionshindrade till dem som ar bosatta i kommunerna i
lanet. Namnden far besluta om vilka hjalpmedel som ska finnas och till vilken
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hjalpmedelsgrupp det ska hora. Nimndens far besluta om tillimpningsanvisningar och
rutiner for verksamheten, tolkning av hjalpmedelsfragor dir oklarheter rdder och
overgripande prioriteringsdrenden (egenansvar gillande fritid, dubbelutrustning och
liknande).

e Ansvara for att sortimentsurval sker pé ett sddant sitt att kommuner, region och
brukarorganisationer har inflytande, att utvardering och uppféljning sker av
hjalpmedelsverksamheten ur ett brukarperspektiv och att verksamheten drivs
ekonomiskt och rationellt och med hog kvalitet vad avser kompetens, service och
kostnadseffektivitet.

Styrning och administration

Namnden sammantrader fyra ganger per d&r. Kommunerna representeras av ordféranden for
vard- och omsorgsnamnder eller motsvarande. Varje ar beslutar nimnden om en
verksamhetsplan som &r utgdngspunkt for vad som tas upp for moétena. I
verksamhetsplanen finns ocksé en forteckning 6ver de upphandlingar som ska genomféras
under aret. Vid varje sammantride gors en redovisning om pagéende och avslutade
upphandlingar.

Niamnden har ingen egen forvaltning. Region Jamtland Hérjedalens upphandlingsenhet,
inom regiondirektorens stab, servar nimnden i upphandlingsforfarandet. Hjdlpmedels- och
farrddsenheten, inom hélso- och sjukvardens forvaltningsomrade, hanterar fragor om
hjalpmedel, lagerhéllning och distribution. Namndens kostnader f6r administration,
upphandling, lagerhéllning och distribution fordelas mellan kommunerna och landstinget
genom péslag pd upphandlade produkter. Ledamot och ersittare i den gemensamma
namnden far ersattning for uppdraget fran den kommun/region som valt ledamoten och
ersittaren.

Bakgrund och syfte med samverkan i en gemensam nimnd

Namnden bildades i syfte att 6ka mojligheten att ge lika vard for alla, underlatta
overlamnande av patienter mellan huvudmannen och sinka kostnaderna. Ett gemensamt
regelverk och samarbetsavtal ansdgs kunna bidra till 6kad trygghet och sammanhingande
vard for patienten genom att de behandlas med samma produkter oavsett var de vardas. Att
samnyttja regionens upphandling, forrad och transporter med kommunerna bidrar till
béttre nyttjande av samhillsresurser som f6ljd.

Inledningsvis hanterade namnden endast upphandling av sjukvirdsprodukter. Hjdlpmedel
tillkom under 2009. Hjdlpmedelsfragor infordes utifran att det ansags finnas ett behov av
ett gemensamt beslutsorgan for hjalpmedelsfragor i lanet. Det finns ocksa ett
hemsjukvardsavtal och en hjdlpmedelspolicy som reglerar samverkan inom dessa fragor.

Innan ndmndens bildande upphandlade kommuner och dévarande landstinget sjélva sina
sjukvardsprodukter. Det innebar att de olika huvudménnen anvinde olika produkter. Det
medforde langre vintetider, oldgenheter for patienter och hogre kostnader. En samverkan i
upphandlingsirenden har resulterat i en effektivare upphandlingsprocess, gemensamt
sortiment och ut6kad samverkan mellan parterna. Personal frén kommunernas
verksamheter har paverkansmajlighet genom att delta i referensgrupper i samband med
upphandling samt vid utstéllningar, informationer och utbildningar.
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Innan samverkan kring hjidlpmedel reglerades i nimnden kunde patienter/brukare fran
olika delar av lanet ha tillgang till olika lokala produktsortiment, vilket gav upphov till
komplikationer till exempel vid utskrivning frén sjukhuset. Genom ett gemensamt regelverk
och sortiment har hjalpmedelsférsorjningen i lanet blivit tryggare, mer jamlik och mer
effektiv. Beredningsgruppen arbetar tillsammans med brukarrad for hjalpmedel.

Enligt samverkansavtalet ska det finnas en tjainstemannagrupp med uppgift att handlagga
och bereda drenden till nAmnden som beror hjalpmedelsverksamheten, ansvara for att
beslut och information delges kontaktpersonerna i kommuner och landsting, svara for
omvarldsbevakning av hjalpmedelsfrigor av 6vergripande karaktir samt ge information till
verkstillande funktioner inom landstinget och kommunerna och f6lja utvecklingen inom
hjalpmedelsomréadet. Beredningsgruppen bestar av tjainsteméan frin kommuner och
landsting som ar insatta i hjalpmedelsforsorjningen for lanet.

Till beredningsgruppen inkommer frégor fran brukare, férskrivare och klinik att inféra
produkter i sortimentet. Fragor om ny teknik kommer att 6ka i takt med teknikutvecklingen
och mer nira vard. For traditionella hjdlpmedel finns en utarbetad process for
omvarldsbevakning, riskbedomning och framtagande av forskrivardirektiv. Dock saknas en
liknande rutin for ordnat inférande dven for sjukvardsmaterial och klinikbunden utrustning.
En utredning &r presenterad inom regionen och beslut om ytterligare genomlysning av
ordnat inférande och ansvarsfordelning ar fattat.

SKL’s styrelse rekommenderade 2019-03-15 regionerna att gemensamt etablera en
samverkansmodell for medicinteknik — dar hjalpmedel ingar — som férbereds under 2019
och gar i skarp drift fr.o.m. 2020. Huvudinriktningen &r att tillskapa en nationell och
regiongemensam process for inforande av ny medicinteknik, men modellen ger dven
mojlighet till annan mer strukturerad medicinteknisk samverkan dven pa sjukvardsregional
niva. Utover det nationella behover regionen uppritta ett lokalt kunskapsrad. GNU kommer
att informeras om detta pa sitt sammantride den 17 september 2019.

Analys

I samverkansradets PM presenteras fyra alternativ. En sammanslagning av samtliga
gemensamma namnder, en sammanslagning av befintliga upphandlingsndmnder, en
renodlad upphandlingsndmnd och avtalssamverkan. Nedan f6ljer den gemensamma
namndens beskrivning av for- och nackdelar med de fyra alternativen utifrdn nimndens
perspektiv.

Alternativ 1: Sammanslagning av samtliga namnder

Samverkansradet framfor i sitt PM att en sammanslagning av samtliga namnder skulle
innebira att den ndimnden har ett brett uppdrag, manga verksamhetsomréden att ansvara
for och ménga kompetenser som skulle behova knytas till namnden. Det stéller stora krav pa
saval tjainstemannaorganisationen som fortroendevalda. Namnden delar den uppfattningen.
Namnden ser ocksa en risk att de mindre sakfrdgorna far mindre utrymme och att nimnden
kan fa svart att satta tydliga och prioriterade mél. Nar olika samverkansformer analyserats,
exempelvis inom SKL, har angetts att en gemensam namnd lampar sig bast till mindre
omfattande omraden och klart avgransade verksamheter.
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Sedan GNU: s uppdrag utokades har arbetet i naimnden férandrats efter att uppdraget. Nar
niamnden endast ansvarade for upphandling av sjukvardsprodukter kunde nimndens arbete
koncentreras till det omradet med fordjupning av vissa sakomraden samt mojlighet till
diskussion. Efter att hjalpmedelsfragorna lyfts in, med ett bredare uppdrag dn enbart
upphandling av produkter, sdsom rutinarbete och samverkan, har fokus flyttats och numera
ges endast korta informationer om pagéende upphandlingar.

For GNU ar det en fordel att ledamoterna har sitt huvudsakliga uppdrag inom véard- och
omsorgsverksamhet och har kunskap om de fragor som hanteras. En gemensam ndmnd
med ansvar for ménga sakomraden stéller stora krav pd bred kompetens hos de
fortroendevalda som ska styra nimnden.

En férdel med en sammanslagen ndmnd skulle kunna vara att IT/digitalisering och
hjalpmedel/medicinteknik skulle kunna narma sig varandra och ga ihop i nira vard och
hemmonitorering. Idag ar dessa fragor uppdelade i tvd ndmnder. Var och en av dessa
kommer inte att vara tillrackligt for framtidens utveckling mot néra vird. Dessutom finns
lokala digitaliseringsenheter i vissa kommuner, vilket férsvarar en gemensam process. En
fordel om samtliga namnder slés ihop ar att det kan uppsta en mojlighet att minska pé de
administrativa resurserna och effektivisera drendehanteringen. For att administrera
namnderna kravs séval administrativa resurser i form av sekreterare, registratorer,
arkivarier och assistenter samt ledande tjanstepersoner med ansvar for foredragning i
niamnden. De gemensamma nidmnderna har periodvis haft 1dgt deltagande pa sina méten
och det kan ha att gora med svarighet for de mindre kommunerna att vara representerade
da de har farre fortroendevalda. Det kan bli farre méten om tvd nimnder forsvinner.
Samtidigt sa behover sannolikt en ndimnd med ansvar for manga sakomraden fler méten 4n
vad dagens gemensamma namnder har.

Alternativ 2: En sammanslagning av de tvd upphandlingsnimnderna
(kommunernas upphandlingsnimnd med regionens gemensamma nimnd for
upphandling)

Liksom med det forsta alternativet ser nimnden svirigheter med bredden i uppdraget. Da
finns heller ingen majlighet att som med det forsta alternativet na fordel av en
sammanslagning av hjalpmedel och IT/digitalisering. En annan farhiga med att inkludera
hjalpmedel i en renodlad upphandlingsndmnd &r att fokus enbart hamnar pa sjalva
produkten/tekniken och att hjalpmedlet och sjukvardsutrustningen inte ses som den viktiga
del i hilso- och sjukvérden den faktiskt dr, med rutinarbete och framtagande av processer.

Utifran ett upphandlingsperspektiv finns flera fordelar med att fora ihop de tva ndmnderna.
Idag genomfors offentliga upphandlingar for stora belopp i ldanet. Region Jimtland
Hirjedalen har en upphandlingsbar volym per ar pa 1,5 mdr. I manga fall upphandlar
kommunerna och regionerna inom samma omraden idag. Ett visst samarbete pagar men det
finns intresse for ett utokat samarbete.

Detta forslag ses ar alltsad mer positivt for upphandlingsverksamheten dn for
hjalpmedelsverksamheten.
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Alternativ 3: En renodlad upphandlingsnimnd

Liksom alternativet ovan ser nimnden ménga fordelar att utoka samverkan om upphandling
mellan kommunerna och regionen.

Som samverkansradet har konstaterat 6ppnar det upp mgjligheten att féra in andra
upphandlingsomraden och ddrmed utoka samverkan mellan kommuner och region (se bild
nedan). Det blir en vig in for all upphandling vilket bor ge samordningsvinster, en helhetsyn
och ett gemensamt “koncerntank”. Det blir ocksa en tydlig resultatinriktning och en
heltackande inkopsprocess (analys/strategi/resultat uppfoljning). En gemensam
inkopspolicy och en gemensam inkopstrategi mot héllbar utveckling starker och utvecklar
ocksa upphandlingsprocessen. Det mgjliggor ocksa ett kategoriserat arbetssitt.

En renodlad upphandlingsndmnd behdver ett gemensamt upphandlingskontor som far
uppdrag frén de verksamheter som behover de varor eller tjinster som ska upphandlas.
Upphandlingskontoret kan organisatoriskt samlas i en egen forvaltning eller som ett
forvaltningsomrade. En utékning av befintlig upphandlingsenhet inom Region Jimtland
Hirjedalen skulle precis som samverkansradet patalar innebira storre behov av personella
resurser. Kommunerna har ocksa fler leveransstillen dn vad regionen har och de har heller
inget samlat utlamningsstalle.

Om en sammanslagning av nimnder sker behover finansieringsmodellen ses 6ver. Vad
giller GNU:s verksamhet idag ersitter kommunerna regionen genom ett paslag pé de
upphandlade produkter. Om en sammanslagning av nimnderna sker behéver kostnaderna
for det gemensamma upphandlingskontorets tjanster fordelas pé ett annat sitt.

Kommunspecifika Gemensamma Regionspecifika

For hjalpmedelsverksamheten skulle dock detta alternativ leda till att samverkan och
rutinarbete kring hjdlpmedel och 6vriga medicintekniska produkter hamnar utanfor
namndens uppdrag och behover hanteras péd annat sitt, se nedan.

Alternativ 4: Avtalssamverkan
Den 1juli 2018 tridde beslutet om férenklad avtalssamverkan i kraft.
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Niamnden ser en farhaga med att samverkan och rutinarbete kring hjalpmedel och 6vriga
medicintekniska produkter samt digitalisering ”blir 6ver” och behover hanteras pa annat
satt, till exempel via avtal. Medicintekniska produkter och hjalpmedel utgor en oerhort
rorlig marknad med l6pande utveckling av nya produkter och innovationer som inte helt
lampar sig for avtalssamverkan, dd marknaden helt sikert fordndras alltfor mycket under
avtalsperioden. Det kan hellre hanteras med annan delegationsordning. Region Norrbottens
modell med avtalssamverkan for hjalpmedel med sddan delegationsordning bor tittas
narmare pa.

Fordelen med avtalssamverkan &r att beslutsprocessen blir kortare. Det behdvs heller inte
samma omfattande administration som en namnd kréaver. Avtalssamverkan innebéar dven
andra fordelar, till exempel moéjlighet att fa tillgdng till specialistkompetens via avtal mellan
kommuner/region.

Utéver avtalssamverkan ar det ocksa av betydelse att titta ndrmare pa uppdraget for andra
redan befintliga samverkansorgan och méjlighet att fora in fragor fran nimnderna dar.
Sociala vard- och omsorgsgruppen och Tillganglighetsrad har exempelvis beroringspunkter
med de gemensamma nidmnderna.

Summering

Namnden ser fortsatt behov av samverkan inom upphandlingar och hjalpmedelsomradet.
Det 6kar moéjligheten att uppné kravet om en lika vard for alla och mgjligheten till en tydlig
styrning och bittre nyttjande av samhillsresurser. Jimtland Harjedalen ar en forhéllandevis
liten region och med de ekonomiska och strukturella utmaningar regionen star infor ar
utokad samverkan positiv. Namnden dr ocksa positiv till en forandring vad géller
namndernas konstellationer och uppdrag.

Utifran ett upphandlingsperspektiv ar en renodlad upphandlingsndmnd att féredra. Det
oppnar upp for 6kad samverkan mellan kommuner och regionen och en tydlig politisk
styrning av upphandlingsverksamheten. Det blir en vig in for all upphandling vilket bor ge
samordningsvinster, en helhetsyn och ett gemensamt "koncerntink”. Namnden bor i si fall
placeras i Region Jamtland Harjedalens organisation for att fortsatt kunna nyttja fordelen
med nirheten till sjukhuset. Regionen har redan idag en upparbetad organisation for
upphandlingsfridgor. Som redan pétalats behovs i sa fall fortsatt utredning av géller
resursbehov, lokaler, finansieringsmodell och sa vidare. Fortsatt utredning utifran
upphandlingslagstiftningens komplexitet kravs ocksé oavsett val av samverkansform.

For hjalpmedelsverksamheten kraver en enorm teknikutveckling och ménga nya sortiments-
och produktfrégor en god tjanstemannaberedning sévil inom den egna vardgivaren som i
gemensam samverkan. Namnden ser i denna utveckling stora svarigheter for de politiska
ledamoterna att vara lika insatta i detaljbeslut och information som tidigare varfor en
utveckling av ndmnderna ar vilkommet. En mgjlig 16sning som bor utredas vidare, dar
ocksa namnden far vara delaktig i processen, ar ett fortsatt arbete i utokad beredningsgrupp
med annan delegationsordning och i en utvecklad form med stérre ansvarsomrade, som
rapporterar till en nimnd.
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Mats Nilsson
Namndens ordforande
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Emma Borg

Sekretariatet

Tfn: 063-14 76 47

E-post: emma.borg@regionjh.se

Gemensam namnd for samordnad upphandling,
lagerhéllning och distribution av sjukvardsprodukter
Gemensam namnd for upphandlingssamverkan
Gemensam namnd for samverkan inom drift och
service, utveckling samt specialistfunktioner
Regionstyrelsen Region Jamtland Hérjedalen
Kommunstyrelsen Bergs kommun
Kommunstyrelsen Bracke kommun
Kommunstyrelsen Harjedalens kommun
Kommunstyrelsen Krokoms kommun
Kommunstyrelsen Ragunda kommun
Kommunstyrelsen Stromsunds kommun
Kommunstyrelsen Are kommun
Kommunstyrelsen Ostersunds kommun

Begaran om synpunkter gallande
sammanslagning av gemensamma namnder

Regionens samverkansrad har vid sitt ssmmantréade den 2 september, § 42, behandlat
frdgan om en sammanslagning av gemensamma namnder. De nimnder som avses ar
Gemensam ndmnd for samordnad upphandling, lagerhallning och distribution av
sjukvardsprodukter, Gemensam ndmnd for upphandlingssamverkan och Gemensam namnd
for samverkan inom drift och service, utveckling samt specialistfunktioner.

Regionens samverkansrad beslutade att skicka en begéran till samtliga parter om
synpunkter pa en eventuell sammanslagning av de gemensamma niamnderna. De
gemensamma nidmnderna uppmanas sarskilt ge en kort analys av de konsekvenser de kan
identifiera for den egna verksamheten vid en eventuell sammanslagning med en eller tvé av
de andra gemensamma namnderna. Styrelsen for respektive part uppmanas sérskilt att ge
en kort analys av hur de ser pd en sammanslagning av tva eller samtliga gemensamma
namnder, samt eventuella tankar kring uppgifter for, och framtida organisation av
verksamheten under, en eventuellt utokad nimnd. Detta inkluderar ett resonemang kring
organisatorisk hemvist for namnden.

Protokollsutdrag samt forklarande PM bifogas denna begéran.

Synpunkter ska ldmnas till regionens samverkansrad senast den 29 oktober 2019, och
skickas till region@regionjh.se. Mark svaret med diarienummer RS/559/2019.

Emma Borg
Sekreterare regionens samverkansrad
Region Jamtland Hirjedalen

Besoksadress: Kyrkgatan 12 Ostersund Postadress: Region Jimtland Hirjedalen Box 654 831 27 Ostersund
Telefon: 063-14 75 00 Fax: 063-14 77 56 E-post: region@regionjh.se Webbplats: www.regionjh.se
Bankgiro: 250-0486 Plusgiro: 8 28 00-4@rg nr: 232100-0214
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Motesdatum
Regionens samverkansrad 2019-09-02
§42

Sammanslagning av gemensamma namnder (RS/559/2019)

Sammanfattning

Sammanslagning av gemensamma ndmnder har under en tid diskuterats i sdvil politiska som
tjdnstemannaforum, men det finns dnnu inte ndgot konkret och gemensamt forslag pd hur en
sddan sammanslagning skulle se ut. Gemensamma nimnden for samverkan behandlade fragan
vid sitt sammantréde 1 juni 2019, § 20, och beslutade dé att rekommendera regionens
samverkansrad att hilla samman en utredning av fragan. Utifran detta bor forsta steget for
regionens samverkansrad vara att samla in information fran berérda nimnder och parter for att
fa fram en gemensam maélbild for en eventuell sammanslagning (antalet nimnder,
ndmndens/ndmndernas uppgifter och organisationstillhorighet, etc.). Dérefter behdver resurser
avsittas for att utreda frdgan vidare, for att sedan kunna presentera konkreta forslag pa en ny
organisation.

Beslut

1. Regionens samverkansrad skickar en begéran till samtliga parter (befintliga
gemensamma namnder samt styrelse hos respektive part) om synpunkter pa en
eventuell sammanslagning av de gemensamma nimnderna.

2. De gemensamma ndmnderna uppmanas sarskilt ge en kort analys av de konsekvenser
de kan identifiera for den egna verksamheten vid en eventuell sammanslagning med
en eller tvd av de andra gemensamma ndmnderna.

3. Styrelsen for respektive part uppmanas sdrskilt att ge en kort analys av hur de ser pé
en sammanslagning av tv4 eller samtliga gemensamma namnder, samt eventuella
tankar kring uppgifter for, och framtida organisation av verksamheten under, en
eventuellt utdkad ndmnd. Detta inkluderar ett resonemang kring organisatorisk
hemvist for nimnden.

4. Synpunkterna ska ldmnas till regionens samverkansrdd senast den 29 oktober 2019.

Expedieras till

Gemensam namnd for samordnad upphandling, lagerhallning och distribution av
sjukvardsprodukter

Gemensam ndmnd for upphandlingssamverkan

Gemensam ndmnd for samverkan inom drift och service, utveckling samt specialistfunktioner
Regionstyrelsen Region Jdmtland Hérjedalen

Kommunstyrelsen Bergs kommun

Kommunstyrelsen Briacke kommun

Kommunstyrelsen Hérjedalens kommun

Kommunstyrelsen Krokoms kommun

Kommunstyrelsen Ragunda kommun

Kommunstyrelsen Stromsunds kommun

Justerandes sign Utdragsbestyrkande
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Emma Borg
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E-post: emma.borg@regionjh.se

PM Sammanslagning av gemensamma
namnder

Syfte

Sammanslagning av gemensamma namnder har under en tid diskuterats i savil politiska
som tjanstemannaforum, men att det finns &nnu inte ndgot konkret och gemensamt forslag
pa hur en sddan sammanslagning skulle se ut. Gemensamma niamnden f6r samverkan
behandlade frigan vid sitt sammantrade i juni, § 20, och beslutade da att rekommendera
regionens samverkansrad att halla samman en utredning av fragan. Utifran detta bor forsta
steget for regionens samverkansrad vara att samla in information frin berérda ndmnder och
parter for att fa fram en gemensam malbild for en eventuell sammanslagning (antalet
namnder, nimndens/nidmndernas uppgifter och organisationstillhorighet, etc.). Darefter
behover resurser avsiattas for att utreda fragan vidare, for att sedan kunna presentera
konkreta forslag p& en ny organisation.

Bakgrund

P3 gemensamma namnden for samverkans sammantriade den 5 april diskuterades
mojligheten att sla samman de tvad gemensamma ndmnder som i dag finns mellan lanets alla
kommuner och Region Jimtland Harjedalen (Gemensam namnd for samverkan inom drift
och service, utveckling samt specialistfunktioner och Gemensam namnd f6r distribution och
upphandling av sjukvardsprodukter) och den gemensamma namnd for
upphandlingssamverkan som finns mellan sju av lanets kommuner. Fragan har dven lyfts
for diskussion vid regionens samverkansriads sammantriade i maj, samt vid méten med
kommunchefsgruppen.

Efter nimndens sammantrade har frigan snabbutretts ur ett rent juridiskt perspektiv.
Utifrén juridiken finns det inga hinder for att sla ihop de gemensamma namnderna till en
gemensam nimnd. En gemensam nidmnd kan anvidndas for samarbeten mellan kommuner
och regioner, och en forutsittning ar att nimndens verksamhet ar kompetensenlig for
samtliga parter som ingar i nimnden. Kompetensfragan avgors utifran de uppgifter som
namnden har. Namndens uppgifter formuleras av fullmiktige i de kommuner och regioner
som ar medlemmar i namnden i ett gemensamt reglemente. Uppdraget maste formuleras pa
ett s tydligt satt att nimnden vet vad den har for uppdrag.

Att gora upphandlingar till den egna verksamheten (interna tjanster) dr kompetensenligt for
var och en av kommunerna och for regionen, och det ir, enligt den juridiska bedémningen,
fraga om samma kompetens. Det ar darfor majligt att 14gga all upphandlingsverksamhet i en
gemensam namnd.
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Varje ny ndmnd ar férenade med grundkostnader for administration. Det dr darfor en fordel
med f& nimnder. Med tanke p4 att det ar samverkan kring interna funktioner bor det inte
vara nagon nackdel med en naimnd. Gemensamma niamnden fér samverkan behandlade
frgan igen vid sitt sammantrade den 3 juni, § 20, och konstaterade att pa vilket sétt de olika
namnderna kan slas ihop behover utredas narmare. Namnden beslutade dé att
rekommendera regionens samverkansrad att hélla samman en utredning och vid behov
tillsitta en arbetsgrupp for andamalet.

Befintliga gemensamma namnder

Gemensam namnd for samordnad upphandling, lagerhalining och distribution av
sjukvardsprodukter (GNU, regionen)

Parter:

Organisation:

Inrattad:
Uppgifter:

Region Jimtland Hirjedalen, Bergs kommun, Briacke kommun, Hirjedalens
kommun, Krokoms kommun, Ragunda kommun, Stromsunds kommun,
Are kommun och Ostersunds kommun

Region Jimtland Harjedalen

Namnden har ingen egen forvaltning eller egen personal, arbetet utfors av
Region Jamtland Harjedalens ink6ps- och upphandlingsenhet organiserad
under regionstyrelsen.

2002

Den gemensamma namndens uppgift ar att pd affirsméassiga villkor svara
for samordnad upphandling, lagerhallning och distribution av
sjukvardsprodukter och hjalpmedel.

Med sjukvardsprodukter avses produkter som anvénds i sjukvard eller
sjukvardsliknande verksamhet samt hjalpmedel som hjalpmedelscentralen
har ansvar for att tillhandahélla i 1anets kommuner och landsting.

Den gemensamma namnden har ocksa till uppgift att erbjuda hjalpmedel
for funktionshindrade till dem som ar bosatta i kommunerna i lanet.
Uppgiften omfattar bide kommunernas och landstingets ansvar att erbjuda
hjalpmedel.

Namnden far besluta om vilka hjalpmedel som ska finnas och till vilken
hjalpmedelsgrupp det ska hora.

Niamndens far besluta om tillimpningsanvisningar och rutiner for
verksamheten, tolkning av hjalpmedelsfragor dar oklarheter rader och
overgripande prioriteringsarenden (egenansvar gillande fritid,
dubbelutrustning och liknande).

Namnden ansvarar for att sortimentsurval sker pa ett sddant sitt att
kommuner, landsting och brukarorganisationer har inflytande, att
utviardering och uppfoljning sker av hjalpmedelsverksamheten ur ett
brukarperspektiv och att verksamheten drivs ekonomiskt och rationellt och
med hog kvalitet vad avser kompetens, service och kostnadseffektivitet.
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Gemensam namnd for upphandlingssamverkan (GNU, kommunerna)
Parter: Bergs kommun, Bracke kommun, Harjedalens kommun, Krokoms

kommun, Ragunda kommun, Strémsunds kommun och Ostersunds
kommun

Organisation: Ostersunds kommun
Namnden har ingen egen forvaltning, personalen som arbetar pé det
gemensamma upphandlingskontoret i Ostersund #r anstillda under
kommunstyrelsen i Ostersunds kommun.

Inrattad: 2007

Uppgifter: Den gemensamma namndens uppgift ar att pa grundval av faststilld
gemensam upphandlingspolicy, med st6d av upphandlingskontoret,
tillhandahalla kompetens i upphandlingsfragor och svara for
genomforandet av upphandlingar av ramavtal for varor och tjanster. Aven
kommunspecifika upphandlingar samt kvalitetssakring av
forfragningsunderlag och anbudsutvirderingar far goras inom ramen f6r
uppdraget till den gemensamma nadmnden.

Gemensam namnd for samverkan inom drift och service, utveckling samt
specialistfunktioner (GNS)
Parter: Region Jimtland Hirjedalen, Bergs kommun, Briacke kommun, Hirjedalens

kommun, Krokoms kommun, Ragunda kommun, Stromsunds kommun,
Are kommun och Ostersunds kommun

Organisation: Region Jimtland Harjedalen
Namnden har ingen egen forvaltning. En e-strateg ar anstélld som
samordnare for och av nimnden, i 6vrigt har nimnden ingen egen personal.

Inréttad: 2018

Uppgifter: Den gemensamma namndens uppgift ar att for de samverkande parterna
utfora sddana sirskilda, specificerade uppdrag bestdende av intern service
och stod, utvecklingsinsatser samt specialistfunktioner till de samverkande
parternas verksamheter for vilka uppdrag lamnats till nimnden av tvi eller
flera samverkande parter och som nimnden accepterat genom sarskilt
beslut.

Analys

I dagslédget har frigan om en sammanslagning har lyfts i en rad olika forum, alla med olika
infallsvinklar och utgéngspunkter. Fragan om en gemensam upphandlingsnimnd har
diskuterats sdvil internt hos kommunerna som mellan kommunerna, och mellan kommuner
och Region Jimtland Hirjedalen, i tjanstemannaforum savil som inom olika politiska
forum. Onskemal om att kartligga parternas behov av samverkan inom olika omraden,
daribland digitalisering, har ocksa lyfts inom savil primarkommunala samverkansréadet,
regionens samverkansrad och gemensamma namnden for samverkan. Det saknas dock en
tydlig bild av hur en sammanslagning av de gemensamma nimnderna skulle organiseras,
om Onskemalet dr att samtliga tre nimnder ska slés ihop eller endast
upphandlingsndmnderna, om alla parter har samma bild av en eventuell ssmmanslagning,
samt hur nuvarande namnder och berérda verksamheter ser pé en eventuell fordndring.
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Frigan om en sammanslagning har vickt en rad foljdfragor. Ar det en gemensam renodlad
upphandlingsndmnd med ett gemensamt upphandlingskontor for hela lanet som primart
efterfragas? Eller ar det en namnd med ett bredare uppdrag som &ven ska inrymma
samverkan inom exempelvis digitalisering, Ioneadministration eller IT-tjanster? Eller ar den
typen av samverkan bittre att bedriva genom avtalssamverkan istéllet f6r inom en
gemensam nimnd? I nista steg kommer fradgan om inom vilken organisation som namnden
ska placeras — ska en av de befintliga nimnderna utdkas (innebéar att ndimnden tillhor
Region Jimtland Hirjedalen eller Ostersunds kommun) eller ska en helt ny nimnd bildas
(som da kan placeras hos vilken deltagande part som helst) och befintliga avslutas? Déarefter
kommer frigan om hur verksamheten och personalen under ndmnden ska organiseras
(exempelvis i en egen forvaltning), och hur kostnaden f6r naimnden och dess verksamhet ska
fordelas mellan parterna.

Mojliga alternativ for sammanslagning av namnder

Nedan foljer en presentation av olika alternativ som diskuterats, samt ett kortare
resonemang kring négra av de konsekvenser och risker som redan nu kan identifieras for de
olika alternativen. Som redan nimnts ar varje nimnd férenad med grundkostnader for
administration, vilket gor att det ur det perspektivet ar fordelaktigt med fa namnder. De
stora kostnaderna ar dock kopplade till den verksamhet som utfors inom ramen for
niamndens uppdrag. En sammanslagning av nimnder behover ur det perspektivet inte
automatiskt innebdra minskade kostnader. Dagens gemensamma niamnder har olika
finansieringslosningar; for regionens GNU exempelvis betalar kommunerna endast genom
péslag pa produkter, for GNS finns en finansieringsnyckel utifran uppdrag. En analys av de
ekonomiska konsekvenserna av en sammanslagning kan och bor darfor goras forst efter att
en gemensam malbild identifierats.

Sammanslagning av de tre befintliga gemensamma namnderna

I praktiken skulle en sammanslagning av de tre befintliga nimnderna kunna genomfé6ras
genom att en av nimnderna utvidgas?, och Gvriga tva avslutas. Det innebéar att Region
Jiamtland Hirjedalen eller Ostersunds kommun skulle bli virdorganisation for den utkade
namnden. Ett annat scenario ar att samtliga nimnder avslutas, och en ny inrittas. Denna
kan dé teoretiskt placeras hos vilken deltagande part som helst.

De stora riskerna som kan identifieras redan nu om samtliga nimnder skulle slas ihop ar
bredden pa uppdraget, mangden verksamhetsomriden som ndmnden skulle ansvara for och
de olika kompetenser som skulle behova knytas till nimnden. Detta ar tydligt redan idag
gillande gemensamma ndmnden for samverkan, dar digitalisering, IT-drift och dataskydd
ar nagra av de Amnen som samsats pa drendelistan. Till detta adderas da upphandling inom
olika omréden, samt de hjalpmedelsfragor som idag dominerar drendelistan i den
gemensamma niamnden for samordnad upphandling, lagerhallning och distribution av

' Gemensamma namnden for samverkan startade som en gemensam IT-namnd mellan
Region Jamtland Harjedalen och Are kommun, men utvidgades 2017 genom att fem andra
kommuner klev in i ndmnden, samt att ndmndens uppdrag breddades. Namnden utvidgades
igen 2018 da resterande tva kommuner i l1anet klev in. Aven den gemensamma namnden fér
upphandlingssamverkan har utvidgats med antalet samverkande parter sedan den
inrattades, och Gemensam namnd fér samordnad upphandling, lagerhallning och
distribution av sjukvardsprodukter har fatt ett forandrat uppdrag efter dess inrattande.
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sjukvardsprodukter. Detta stiller hoga krav inte bara pa tjinstemannaorganisation och
verksamhet, utan dven pa de ledaméter som ska sitta i nimnden.

Sammanslagning av de befintliga upphandlingsnamnderna

Detta alternativ innebar en sammanslagning av de tva upphandlingsnimnder som finns
idag, och den verksamhet som finns under namnderna, utan 6vriga forandringar gillande
uppdrag eller omfattning. Denna 16sning bor kunna innebéra att den personal som finns
kopplad till nimndens verksamhet idag kan flyttas 6ver till den organisation som ska vara
vard for namnden, men detaljerna kring detta bor i sa fall utredas vidare.

Precis som vid ovanstéende alternativ finns en risk i bredden pa uppdraget. De fragor som
tar storst utrymme i regionens upphandlingsndmnd idag ar hjalpmedelsfragor, med detta
alternativ bor upphandlingsfrégor ta upp en storre del av agendan. Férutom bemanningen
pé tjanstemannasidan innebéar dven detta alternativ att de ledaméter som sitter i nimnden
har kunskap inom sévil upphandling som hjalpmedelsfragor.

En renodlad upphandlingsnamnd

Utdver en sammanslagning av den upphandling som idag sker inom respektive
upphandlingsndmnd har det dven forts diskussioner kring majligheten att genomfora IT-
relaterade upphandlingar inom ramen for gemensamma namnden for samverkan. Dessa
skulle istillet kunna landa i en renodlad upphandlingsndmnd. Detta alternativ 6ppnar ocksa
upp for mojligheten att 1agga in d4ven andra upphandlingsomraden i nimnden, sddant som i
dagsldget hanteras enskilt hos respektive part. Namnden skulle da ha ett smalare uppdrag,
vilket skulle kunna vara en fordel for sival tjainstemannaorganisation som for ledaméter. Ett
utvidgat uppdrag for befintlig upphandlingsenhet skulle dock innebéra ett storre behov av
personella resurser, inte bara fler upphandlare och avtalscontrollers utan rimligtvis d&ven
verksamhetsstod i form av till exempel jurist och registrator. En storre personalstyrka
kommer rimligtvis innebara ett behov av storre lokaler dn vad som finns i dag.

Detta alternativ innebar ett hopplock av uppgifter som i dagens organisation hanteras av
flera nimnder och styrelser. Det innebir ocksa att ett antal uppgifter som idag hanteras av
de gemensamma nidmnderna “blir 6ver”, som exempelvis hjalpmedelsfragor och
digitalisering. Se kommande stycken for vidare resonemang kring hur dessa skulle kunna
hanteras.

Sarskilda funderingar kring upphandlingssamverkan
Utover samverkan via en gemensam namnd skulle upphandlingssamverkan dven kunna ske

genom avtalssamverkan mellan kommuner och region. Det innebir, kortfattat, att
gemensamma upphandlingar sker via exempelvis regionens upphandlingsenhet, men att
tilldelningsbeslut och avtalsskrivning sker hos respektive part. Det behéver da goras en
utredning kring hur en sddan samverkan skulle kunna se ut och vad den kan omfatta, men
aven vilken paverkan det skulle fa vid en eventuell verksamhetsovergang for den personal
som idag tillhér Ostersunds kommuns upphandlingskontor.

Oavsett samverkansform behover dock en djupare analys goras av vilka typer av

upphandlingar som avses nér vi pratar om en utokad upphandlingssamverkan. Ska sé
ménga upphandlingar som mojligt genomféras inom ramen for en eventuell gemensam
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namnd, eller via ett gemensamt upphandlingskontor, eller ska viss upphandling inom
specifika omraden (precis som idag) ske hos respektive part? Aven om minga
upphandlingar skulle genomféras via regionens upphandlingskontor skulle det fortfarande
behovas resurser i kommunerna som har kompetens kring kommunens behov, tillgang till
statistik om inkop/spend, som kan gora avrop frén avtal, och som kan genomfora intern
uppfoljning.

Samverkan kring de frdgor som inte far plats i en renodlad upphandlingsnamnd
Om malsittningen dr att minimera antalet gemensamma namnder bor det ocksa resoneras

kring om det finns fragor och verksamhetsomraden som helt kan lyftas ut fran de
gemensamma namnderna och hanteras pa annat sitt eller i andra forum. En ndmnd kravs
for regelratta kommunalrittsliga beslut (vid avtalssamverkan fattas besluten hos respektive
bestillande part, medan arbetet utfors hos en annan part). Idag ar det dock manga drenden
hos de gemensamma namnderna som &r rena informations- och diskussionspunkter. Dessa
skulle kanske kunna hanteras inom befintliga samverkansformer (rddgivande organ) pa
saval politisk niva som pa tjanstemannaniva. For hjalpmedelsfragor och
digitaliseringsfragor finns i lanet en gemensam hjélpmedelspolicy och en regional digital
agenda som region och kommuner antagit, och som sétter ramarna for samverkan inom
dessa omraden. Utifrin dessa gar det kanske att hitta samverkansformer som inte
nodvandigtvis behover ske inom ramen f6r en nimnd. Avtalssamverkan kan vara en 16sning
aven har, det tillampas exempelvis for hjalpmedelsfragor i Norrbotten. Samverkan via avtal
finns dven inom ldnet inom andra omraden, exempelvis den kommunala 6verenskommelse
som finns mellan region och kommuner om regional utveckling (som tog vid efter kommun-
och regionforbund).

Forslag pa fortsatt hantering

Inrdttande av en ny gemensam namnd, alternativt en utékning eller férandring av en redan
befintlig nimnd, kréaver att ett reglemente (som reglerar nimndens uppgifter,
beslutsmandat och arbetsformer) och ett samarbetsavtal (som reglerar exempelvis parternas
finansiering av verksamheten under nimnden) tecknas och godkinns av respektive
fullmiktige. Detsamma galler ifall vissa samverkansomréden skulle organiseras i andra
former, exempelvis inom nya eller befintliga rddgivande organ.

En forandring av nimndorganisationen paverkar ocksa den personal som arbetar inom
berorda verksamheter som idag finns inom tv4 olika organisationer, vilket ocksa behover tas
i beaktande vid en diskussion kring nir en eventuell forandring kan vara mojlig.
Riskanalyser behover goras, och fackliga forhandlingar behover ske. Utifran det arbete som
behdover goras infor en eventuell fordndring och de beslut som behover fattas bor en
organisationsforandring kunna triada i kraft tidigast den 1 januari 2021. Detta under
forutsattning att alla parter dr 6verens om nimndens/namndernas uppdrag och
finansieringsmodell for verksamheten.

Forslag till beslut vid regionens samverkansrads sammantrade

den 2 september

Regionens samverkansrad skickar en begiran till samtliga parter (befintliga gemensamma
namnder samt styrelse hos respektive part) om synpunkter pa en eventuell sammanslagning
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av de gemensamma namnderna. De gemensamma namnderna uppmanas sarskilt ge en kort
analys av de konsekvenser de kan identifiera for den egna verksamheten vid en eventuell
sammanslagning med en eller tva av de andra gemensamma ndmnderna. Styrelsen for
respektive part uppmanas sarskilt att ge en kort analys av hur de ser pd en sammanslagning
av tva eller samtliga gemensamma namnder, samt eventuella tankar kring uppgifter for, och
framtida organisation av verksamheten under, en eventuellt utokad naimnd. Detta
inkluderar ett resonemang kring organisatorisk hemvist f6r nimnden.

Utifran sammantradesplanen for region och kommuner (se nedan) bor regionens
samverkansrad kunna fa in svar fran samtliga parter till sitt sammantrade den 11 november.
Sista svarsdag bor da kunna sattas till 29 oktober.

Sammantraden
Regionens samverkansrad: 7 oktober, 11 november, 2 december

GNS: 6 september, 11 oktober

GNU (RJH): 16 september, 11 november

GNU (Ostersund): 21 oktober

RS RJH: 24—25 september

KS Berg: 10 september, 8 oktober, 12 november

KS Bricke: 2 oktober, 28 oktober

KS Hirjedalen: 9 september, 2 oktober, 13 november
KS Krokom: 11 september, 9 oktober, 23 oktober

KS Ragunda: 3 september, 22 oktober

KS Stromsund: 24 september, 22 oktober

KS Are: 12 september, 16 oktober

KS Ostersund: 10 september, 8 oktober, 5 november

Kommunchefsmoéte 23 augusti
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