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REGION Kallelse/foredragningslista

..JAMTLAND Halso- och sjukvardsndmnden
HARJEDALEN 2024-06-13
1. Program for halso- och sjukvardsnamnden den 13 juni 2024

Beslutsunderlag
e Program for hilso- och sjukvardsndmnden 13 juni 2024

2. Faststallande av foredragningslista
Arendebeskrivning
Enligt reglemente for hilso- och sjukvardsnamnden har preliminar
foredragningslista over det drenden som avses bli behandlade under sammantriadet
gjorts tillgdngliga for ledamoter och erséttare.

Forslag till beslut
Preliminar foredragningslista faststélls som slutlig foredragningslista.

3. Val av justerare och tid for justering

4, Informationer 2024 (HSN/6/2024)
Arendebeskrivning
e Rapport fran politisk arbetsgrupp for ekonomi i balans.

5. Halso- och sjukvardsdirektorens rapport 2024 (HSN/4/2024)
Arendebeskrivning
e Liget inom hilso- och sjukvarden
e Patientsikerhet

6. Halso- och sjukvardsnamndens uppféljningar och fordjupningar
(HSN/265/2024)
Arendebeskrivning
e Tillgdnglighet

7. Manadsrapport maj 2024 (HSN/5/2024)
Arendebeskrivning
Manadsrapporterna behandlar kortfattat ekonomi, verksamhet och personal.
Antalet vardkontakter och vardtillfillen fortsitter att 6ka medan antalet varddagar
minskar. Under maj manad ar trycket pa vardplatser vanligtvis lagre n tidigare pa
aret. Detta avspeglas i minskningen av varddagar.
Ndmndens verksamheter redovisar efter utgang av maj manad en ackumulerad
nettokostnad pa -1607 mkr jamfort med budgeterat -1412 mkr, dvs en negativ
budgetavvikelse pa -194 mkr.
Namnden ldmnar en helarsprognos -3652 mkr jimfort med budgeterat -3352, dvs
en negativ budgetavvikelse pa -300 mkr.
Arbetet kring resultatforbattrande atgéarder fortloper och redovisas nedan i
punktform, mer information finns tillginglig i manadsrapporten. Atgirderna har
per maj 2024 inte gett dnskad effekt, fler kraftfulla atgarder krivs for att na
helarsprognosen pa -3652 mkr med budgetavvikelse pa -300 mkr.
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REGION Kallelse/foredragningslista

..JAMTLAND Halso- och sjukvardsndmnden
HARJEDALEN 2024-06-13

Overgripande atgirder:
e Restriktiv policy for resor
o Oversyn telefoni- och mobilavgifter
e Inférande av inkdpsstopp (RS/216/2024)
e Anstillningsstopp gillande administrativ personal (RS/215/2024)
e Investeringsstopp (RS/417/2022)
e Anstillningsstopp gillande administrativ personal (RS/215/2024)
Utifran HSN/1237/2023:
e Minskad hyrbemanning
e Minskning av kopt vard
o Effektiviserad ladkemedelshantering
o Effektiviserade vardfloden
o Okade intikter
Ovriga atgirder med effekt 2024

Forslag till beslut
Halso- och sjukvardsndmndens manadsrapport for maj godkanns.

Expedieras till
Ekonomidirektor
Divisionschefer
HR - direktor

Beslutsunderlag
o Tjansteskrivelse: Hélso- och sjukvardsnimndens manadsrapport maj 2024
e Manadsrapport maj 2024 HSN

8. Halso- och sjukvardsnamndens sammantradestider 2025
(HSN/885/2024)
Arendebeskrivning
Enligt punkt 4.1 i hdlso-och sjukvardsndmndens reglemente ska ndmnden for varje
kalenderar uppritta en plan dver sina sammantriaden. Ett forslag till
sammantradestider for 2025 for hilso- och sjukvardsndmnden har upprittats. |
forslaget har kommunallagens (2017:725) foreskrifter om den ekonomiska
forvaltningen beaktats samt andra viktiga halltider i Region Jimtland Héarjedalens
planerings- och uppfdljningsprocess. En samordning med regionfullmiktige,
regionstyrelse och 6vriga nimnder har ocksa gjorts i syfte att skapa en vil
fungerande drendehanteringsprocess.
Tva gemensamma planerings- och budgetdagar for styrelsen och nimnderna har
planerats in till den 8 april respektive 26 november. Sammantridestiderna ar
avstimda mot Sveriges kommuner och regioners, SKR, och Norra
sjukvardsregionforbundets planering infor 2025.

Forslag till beslut

Foljande sammantriadestider faststills for hdlso- och sjukvardsnamnden 2025
27 februari

10 april
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..JAMTLAND Halso- och sjukvardsndmnden
HARJEDALEN 2024-06-13

22 maj

12 juni

24-25 september
23 oktober

20 november

18 december

Expedieras till
Regionstabschef, sekreterare hilso- och sjukvardsndmnden, hilso- och
sjukvardsdirektor, divisionschefer

Beslutsunderlag
e Tjinsteskrivelse Hélso- och sjukvardsndmndens sammantriadestider 2025

9. Uppfoljning halso- och sjukvardsnamndens internkontrollplan 2024
(HSN/78/2024)
Arendebeskrivning
Enligt kommunallagen 6 kap 6 § ska nimnden inom sitt omrade se till att
verksamheten bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som fullmiktige har
bestimt samt de bestimmelser i lag eller annan forfattning som géller for
verksamheten. Hilso- och sjukvardsnimnden ska ocksa se till att den interna
kontrollen ar tillracklig och att verksamheten bedrivs pa ett i dvrigt tillfredsstéllande
sétt. Hélso- och sjukvardsndmnden ska infor varje nytt verksamhetsar uppritta en
plan for sin interna kontroll som ska foljas upp tva ganger under verksamhetsaret.
| den internkontrollplan for 2024, som namnden faststéllde den 28 februari (§10),
har risker for genomforandet av verksamhet inom nimndens olika malomraden
identifierats. Internkontrollplanen ar integrerad i Stratsys programmodul
Verksamhetsplan. och bygger pa en riskbedomning av de uppdrag som via Plan och
budget 2024 for Hdlso- och sjukvdrdsndmnden givits till verksamheterna i
forvaltningsomrade hilso- och sjukvard. Riskbedomningarna har prioriterats
avseende allvarlighetsgrad och sannolikhet och erhillit en riskviardering i fyra steg:
R1-R4, dir R1 &r lagst risk och R4 hogst risk. For de uppdrag dar det finns hog risk
(R3-R4) att de inte ska kunna genomforas har forebyggande atgirder foreslagits. Till
de 49 uppdrag som riskbedomdes infor 2024 identifierades 28 olika risker, varav ett
antal aterfinns pa flera olika uppdrag. 13 risker bedomdes ha hog risk att inte kunna
uppnas, fordelade pa atta med riskvardering R3 och fem med riskvirdering R4.
Internkontrollplanen har efter tertialuppféljningen uppdaterats och
riskbedomningarna har reviderats. Samtliga risker som ursprungligen placerades i
R3 och R4 har ofdrdndrad riskvardering. Ett litet antal risker som ursprungligen
placerades i R1 och R2 bedoms ha hogre sannolikhet att besannas dn tidigare, men
de ligger samtliga kvar som R1 eller R2.
De atgirder som identifierades i internkontrollplanen beddms fortsatt vara
relevanta och har foljts upp avseende dess status. Den uppdaterade
internkontrollplanen har sammanstillts i en rapport.

Forslag till beslut
Uppfdljning av hilso- och sjukvardsnimndens internkontrollplan 2024 godkéinns.
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Expedieras till
Regiondirektor, Halso- och sjukvardsdirektor, Utvecklingsstrateg HSD-stab.

Beslutsunderlag
e Uppfdljning av hélso- och sjukvardsndmndens internkontrollplan 2024
e HSN-78-2024 HSN Internkontrollplan 2024-05

Svar pa initiativirende om ersattning till patienten rérande instéllda
bokade vardbesok (HSN/937/2024)
Arendebeskrivning
Ted Lansberg (SD) har inkommit med ett initiativirende om erséttning rérande
instéllda/avbokade vardbesok.
Regionen har nyligen beslutat om hdjda avgifter for de som uteblir, eller avbokar
sent fran bokade besok inom dppenvard, folktandvarden och kirurgin. Ted Lénsberg
tycker detta dr bra dé en stor andel faktiskt inte avbokar sina tider alls eller 1 god tid
innan. Vad han daremot inte tycker &r korrekt fran Region Jimtland Hérjedalens sida
ar att de patienter som sent fr sina tider avbokade, kanske sé sent som att man
faktiskt &r pa plats inte far ndgon ersittning for det.
Utifrén detta sd yrkar Ted Lansberg att:

Ersattning ska utga till patient som avbokas senare dn 48 timmar fore besokstiden.

Ersattningen baseras pa forlorad arbetsinkomst utifran intyg fran arbetsgivare.

Reseersattning utgar ifall man redan tagit sig till vardstéllet innan avbokningen gors.
Hailso- och sjukvardsndmnden beslutade vid sitt sammantridde den 23 maj 2024 §64
att Overldmna drendet till regiondirektoren for beredning.
Det som initiativdrendet handlar om &r ndr varden avbokar/stdller in ett bokat besok
eller operation/behandling vilket medfor att patienten ibland forlorar arbetsinkomst
och ibland har utgifter {for resor till vardinrdttning dd avbokningen ser med kortvarsel
samma dag.
Det finns redan ett regelverk dir patienten fér erséttning, dessa regler har funnits
sedan ar 2010 (LS/1140/2010) och de belopp per timme som patienten maximalt
ersitts med justeras regelbundet och dr densamma som fortroendevalda erhéller vid
deltagande pa moten. For ndrvarande ar det max 279 kr per timme. Det ar dven
reglerat hur resekostnader ersétts.
Hela regelverket finns angivet 1 Avgiftshandboken, kapitel 1.4 ”Erséttning for instéllt
besok eller behandling”
Patienten har ritt till ersidttning om besok eller operation/behandling/inldggning blir
instdlld. Vid besok giller detta om dndringen meddelas samma dag. For operation,
behandling eller inldggning ges ersittning om dndringen meddelas senare én fyra
dagar innan aktuell dag, dvs minst 96 timmar innan.
Patienten kan fa ekonomisk ersittning for:

besdksavgift (om den har betalats)

utgift for sjukresa, utan avdrag for egenavgift

utgift for parkering

inkomstbortfall (hogst tre dagar, hogst atta timmar per dag, f.n. max 279 kr/timme

inkomstbortfall for foljeslagare till barn och ungdom fram till 18-arsdagen

inkomstbortfall for foljeslagare till vuxen (lakarintyg kravs)

inkomstbortfall for egen foretagare
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Merkostnader for barnomsorg. Har menas resekostnader for vikarierande barnpassare och
merkostnader fér kommunal omsorg.
Kostnader ska styrkas med kvitto. Vid inkomstforlust behdvs intyg fran
arbetsgivaren eller for egen foretagare intyg om sjukpenninggrundande inkomst fran
Forsdkringskassan.
Patienten ska sjdlv ansoka om ekonomisk ersdttning. Ansdkan skickas via brev eller
e-post till den mottagning patienten skulle behandlats vid. Blankett fér anskan finns
dels pa 1177.se, dels ska den vardenhet som stillt in besdket hinvisa till regelverket
och kunna meddela vart blankett finns att hamta eller skriva ut och éverldmna till
patienten.
Dé regelverk redan finns som ger erséttning till patient vid instéllt vardbesok,
operation eller behandling sa foreslas att drendet avslas.

Forslag till beslut
Initiativarendet avslas

Expedieras till

Halso- och sjukvardsdirektor

Chef hilso- och sjukvardspolitiska avdelningen
Avgiftssamordnaren

Beslutsunderlag
e Svar pé initiativirende om ersdttning till patient rorande instdllda bokade
vardbesok
e Initiativirende frdn Ted Léansberg (SD) Ersdttning rorande bokade vardbesok

Trygg fristad och verkstad for vaxande - Slutrapportering
(HSN/1691/2020)

Arendebeskrivning

Under 2021-2024 harregionens pilotprojekt Kultur pa recept genomforts i Krokoms
och Ostersunds kommuner. Projektet dr en politisk initierad (Regionfullméktige
2020-10-20, § 99) och beslutad (Hilso- och sjukvardsndmnden, 2021-12-15, §119)
insats som genomforts i samverkan mellan Hélso- och sjukvardsnimnden och
Regionala utvecklingsnimnden med till dem tillhérande verksamheter.

Syftet med pilotprojektet har varit att testa ett upplagg dar kultur anvinds som
redskap for att forbattra deltagarnas hélsa. Malgrupp har varit personer med
pagaende (eller risk for) sjukskrivning inom psykisk ohélsa och med risk for social
isolering. Projektet har genomforts via tio-veckors kulturprogram innehallande
slojd, musik, berittande, bild, dans, arkiv, museum och bibliotek. Viktiga ledord har
varit inspiration, laga trosklar, tryggt, vianligt och fritt fran krav pa prestation.
Triffarna leddes av erfarna ledare fran det fria kulturlivet samt fran offentliga
kulturinstitutioner. Deltagarna har frimst rekryterats via primarvarden, men ocksa
via psykiatrin och fran det kommunala projektet Al (Arbete och integration).
Uppfdljning med intervjuer och sjilvskattningsformuldr visar att deltagarna ar
mycket positiva till programmet, aktiviteterna och ledarna. En pataglig
hilsoforbattring efter aktiviteten framgar ocksa liksom det stora viardet av en
kulturkoordinator som link mellan deltagare och ledare.
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Exempel pa sjdlvrapporterade resultat utifran intervjuerna ar kianslan av en mer
aktiv sjukskrivning (vilket de saknat), brutit social isolering i hemmet, stérktes; fick
bittre sjalvfortroende, fick majlighet till aterhdmtning via kreativt arbete, fatt
verktyg for fortsatt hilsoforbittring efter projektet. En deltagare uttrycker sig:
Det sditter fdrg pa livet. Om man dr isolerad sa blir vérlden ganska grd.

Hdir har vi fatt testa saker tillsammans.

Exempel pa konkreta resultat dr olika former av aktivitetsokning sisom uppstart av
studiecirkel, engagerat sig i styrelsearbete, aterupptagna hogskolestudier och
praktikplats pa lokala kommunarkivet.

Sammantaget sma och stora steg mot ett forbattrat maende for individen samtidigt
som resultaten dr samstimmiga med nationell och internationell erfarenhet och
forskning inom omradet.

Projektet har identifierat en svarighet for hilsocentraler att rekrytera patienter.
Intervjuerna indikerar behov av kunskapshdjande insatser och forbattrade
forutsattningar for hilso- och sjukvarden att kunna rekrytera deltagare i 6kad
omfattning i ett framtida permanentat arbetssitt.

Utifran en malbild dar hilsoframjande kulturaktiviteter 4r en permanentad insats
inom hilso- och sjukvérden i lanet foreslas insatser utifran savil ett top down som
bottom up-perspektiv bestaende av tvarpolitisk dialog, tvirsektoriella
kunskapshdjande insatser mot forvaltning och politik, samt patientnira
hilsofrimjande kulturaktiviteter.

Forslag till beslut
1. Slutrapporten Trygg fristad och verkstad for vixande godkinns.
2. Hailso- och sjukvardsnamnden ska vara en aktiv part i det fortsatta
arbetet med kultur och hilsa utifran regionplan.
3. Halso- och sjukvardsnamnden ser det som viktigt att fortsétta inforandet
av kultur pa recept.

Expedieras till

Ordforande regionala utvecklingsnimnden
Omradeschef Kultur och bildning
Enhetschef Folkhdlsoenheten

Johan Brannstrom

Eva Soderberg

Kerstin Pettersson Schaletzky

Catarina Lundstrom

Beslutsunderlag
o Trygg fristad och verkstad for vaxande
o Trygg fristad och verkstad for vixande -Pilotprojektet Kultur pa recept,
Region Jamtland Hirjedalen, slutrapport
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Riskbedomning avseende undantrangningseffekter Folktandvarden
(HSN/371/2024)

Arendebeskrivning

Vid Hélso- och sjukvardsnamndens sammantriade 18 april 2024 presenterades
nuldget i Folktandvarden, med konsekvenser och atgardsforslag. Flera beslut
fattades (§41), exempelvis att andelen bokad tid for vuxna i allmantandvarden ska
Oka och att en riskanalys av undantriangningseffekter pa grund av detta beslut ska
presenteras vid ndamndens sammantrade i juni. Omrade Folktandvard har nu
genomfort en riskbedomning, vilken sammanfattas hér. Den fullstindiga
riskbedomningen ar sammanstilld i en rapport.

Totalt sex risker har identifierats, varav fem hor till sikerhetsomrade
patientsdkerhet och en till sikerhetsomrade arbetsmiljo. Riskerna berdr minskad
mdojlighet till preventionsarbete, vardvalsuppfoljning, prioriteringar, forseningar i
kontroll av bettutveckling bland barn, foljdeffekter pa specialisttandvarden och
undantriangning av icke akuta patientgrupper. Riskerna ar bedomda utifran
sannolikhet och allvarlighetsgrad, vilket genererar riskpoing fran 1 till 16, samt en
riskniva fran R1 (lagsta) till R4 (hogsta). Tva av de identifierade riskerna har klassats
som R2 och fyra som R3. Ingen risk har bedomts som riskniva R1 eller R4.

For samtliga risker finns definierade atgirder, dir de viktigaste ror odontologiska
prioriteringar, rekrytering och sikerstéllande av adekvat kompetens i
personalgrupperna. Atgirderna stricker sig dver hela 2024, varfér de kommer féljas
upp under hosten.

Forslag till beslut
1. Halso- och sjukvardsndmnden noterar informationen.
2. En uppfoljning av riskanbedomningen avseende undantrangningseffekter
ska ske vid nimndens sammantriade i november.

Expedieras till
Regiondirektor, Hilso- och sjukvardsdirektor, Divisionschef Néra vard, Omradeschef
Folktandvarden, Utvecklingsstrateg HSD-stab

Beslutsunderlag
e HSN-371-2024 Riskbedomning undantraningseffekter maj 2024
e Riskbedomning avseende undantrangningseffekter i Folktandvard

Uppdatering om konsekvenser av de nya dygnsviloreglerna (juni 2024)
(HSN/785/2023)

Arendebeskrivning

Halso- och sjukvardsndmnden har tidigare uppdaterats om de nya dygnsviloreglerna
som borjar gilla 1 oktober 2023. Vid sitt sammantréde 1 mars 2024 beslutade Halso-
och sjukvardsnimnden:

4. Regiondirektoren far i uppdrag att vid halso- och sjukvardsndmndens sammantrade i juni

redovisa lagesrapport infér sommaren.
Nedan redogors for aktuellt lage:
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Den 1 oktober 2023 tradde de skdrpta dygnsviloreglerna 1 kraft for samtliga
yrkeskategorier utom likare, for ldkarna borjade de nya reglerna gilla 1 februari
2024.
Status dispensansokningar
e Ambulansverksamheten i Strémsund
Dispensansokan ar inskickad men har dnnu ej hanterats av SKR:s beredande parter.
e Ambulansverksamheten i Harjedalen
Dispensansokan ar inskickad Regionen har fatt kompletterande fragor som har besvarats
samma dag. Aterkoppling sker anyo nar drendet ska upp i arbetstidsndamnden
e Ambulanshelikopterverksamheten
Dispensansdkan &r inskickad och beviljad av SKR:s beredande parter 28/5-2024. Dispensen
galler fran 9/5-2024 tom 8/5-2024 och f6rutsatter att arbetet med omstéllning till de nya
arbetstidsbestimmelserna fortgar.

Lage infor sommaren 2024:

Infor att semesterperioden paborjas under juni 2024 dr ldget 1 verksamheten mycket
anstringt. Flera externa faktorer samverkar till att totalt sett forsvara mojligheten att
planera sommarens bemanning pa ett optimalt sétt. Det som paverkar i storst
utstrackning dr skdrpta dygnsviloregler, nytt nationellt avtal for inhyrning, ett mal att
totalt minska andelen hyrbemanning i regionen och padgaende konflikt med
Véardforbundet.

Det ar forsta sommaren med skérpta dygnsviloregler vilket innebér ett annat sitt att
lagga schema éan tidigare ar. Ett antal verksamheter har lagt om schemastrukturer och
sett over fordndrade arbetssitt for att optimera schemaldggningen men har dnnu inte
kunnat genomfora alla fordndringar. Mojligheten for medarbetare att sjdlva paverka
sina scheman har ocks& minskat med de skérpta dygnsviloreglerna vilket i sin tur
paverkar 4ven sommarplaneringen.

Virt att ndmna i sammanhanget dr den pagdende konflikt och det rddande avtalsldage
som paverkar forutsittningarna infér sommaren géllande avtalsvillkor. Under
pagéende konflikt dr det inte mojligt for verksamheten att exempelvis forhandla om
maltidsuppehall eller andra verksamhetsanpassningar som annars kan anvéndas
under sommartid.

Ekonomisk analys

Effekterna av de nya dygnsviloreglerna &r svara att urskilja fran andra faktorer som
paverkar ekonomin och blir dirmed svéra att analysera ur ett ekonomiskt perspektiv.
Regionen tillampar till exempel sedan tidigare tjanstgoring vid 2 av 5 helger inom
stora delar av sin heldygnsvard. Inférandet av arbete 2 av 5 helger inférdes inte vid
samma tidpunkt for alla berorda enheter vilket forsvarar jamforelser mot tidigare ar.
Négra inledande punkter kan dock férmedlas:

1. Inférande av 2 av 5 helger (med tillhérande kostnad) har inneburit att 6vergang till 11-
timmars dygnsvila inte blivit lika ekonomiskt signifikant som det skulle blivit i det fall
regionen inte infort 2 av 5 helger innan dygnsviloreglerna borjat galla.
| regionplan 2022 prioriterades 17 mkr for att fraimja 2 av 5 helger, berakningar indikerar att
dessa 17 mkr inte racker for att tacka den kostnadsokning som detta inneburit. Det féreslogs
i samband med att fragan utreddes vilka mojliga atgarder som skulle kunna bidra till att
inforandet ndrmade sig en kostnadsneutralitet. Dessa atgarder har i stort inte varit mojliga
att verkstalla. Uppfoljning kopplat till inférandet av 2 av 5 helger ska f6ljas upp separat i
oktober 2024.
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2. Arbete som ar kopplat till det som kallas "oférutsedd handelse” innebar i att verksamheten
behover forlagga kompenserande vila. Det vill sdga att sadan vila kan behdva ske pa betald
arbetstid.

Det skirpta regelverket paverkar dirmed kostnaden for att hantera exempelvis
ersittning vid korttidssjukfranvaro eller annan oforutsedd héndelse i storre
utstrackning 4n tidigare. Detta dr ocksé en kostnad som med géllande skarpt
regelverk inte dr mojlig att paverka utan att bryta mot detsamma vilket i nuldget ar
oprovat och dirmed finns ingen véntad pafol;jd.

Det ar inte mdjligt att soka dispens fran detta dvergripande. Exempel dir dispens
sOkts angavs 1 borjan av detta drende.

Ansatser till schablonmissig berdkning for de nya dygnsviloreglerna ar gjorda —
problematiken kring detta ligger i antaganden som kan tyckas gélla 6ver hela
organisationen.

3. Inférande av 2 av 5 helger samt de nya dygnsviloreglerna stéller hoga system- och
kunskapskrav i samband med schemaldggning. Vid inventering har det framkommit att det
finns ett behov av utbildning i bade chefsled men dven for stodfunktioner i verksamheten for
att tillgodose rimlig kunskapsniva for att sdkerstalla att Regionen efterlever saval regelverk,
lagar och god schemaekonomi. Mer tid gar at till schemaplanering och systemstodet ar i
nuldget inte fullvardigt. Det finns stora kostnader kopplade bade till utveckling och inkép av
systemstod samt utbildningsinsatser. Visst systemstdd finns och implementeras |6pande i
verksamheter med behov

4. Ytterligare en faktor ar att hyrbemanning ska atnjuta samma skydd som anstallda kopplat till
arbetstider. Detta har detta resulterat i ett mindre flexibelt schema och medfért 6kad 6vertid
pa ordinarie personal. Aven den praktiska hanteringen med avrop som férindrats har
paverkat arbetssatt som gor att tillsattning av hyrbemanning tar langre tid och darmed
kostar mer.

5. Ettvisst personaltapp har skett i och med de skarpta dygnsviloreglerna da det medfort ett
mindre flexibelt schema samt lagre majlighet att sjalv paverka sin schemaldggning som
individ. Flera verksamheter har dock ocksa uttryckt att arbetsmiljén och aterhamtningen hos
medarbetarna paverkats positivt. Det finns ocksa exempel pa att man férandrat arbetssatt
som medfort kostnadsbesparingar. Det dr dock mer langsiktiga atgarder som tar langre tid
att se effekt av. Ett exempel pa ovan forandringar av arbetssatt &r att rontgenverksamheten i
och med arbete att planera om scheman hade majlighet att minska en jourlinje. Enheter
inom heldygnsvard arbetar med att sprida belastningen mer 6ver dygnet i och med 6vergang
och nya foérutsattningar for schemalaggning for att framja arbetsmiljon. En langsiktig
planlaggning for att folja sjukfranvaron pagar koppat till detta.

Forslag till beslut

1. Hilso- och sjukvardsndmnden godkénner ligesrapporten.

2. Regiondirektoren far i uppdrag att vid hilso- och sjukvardsnamndens
sammantriade i oktoberredovisa ldgesrapport efter sommaren.

Expedieras till
HR-konsult, forvaltningscontroller, hilso- och sjukvardsdirektor

Beslutsunderlag
e Uppdatering om konsekvenser av de nya dygnsviloreglerna (juni 2024)
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14. Uppfoljning Halso- och sjukvardsnamndens plan med budget 2024

(HSN/876/2024)

Arendebeskrivning

Den 22 november 2023 beslutades Hdlso- och sjukvardsnimndens plan med budget
2024. Enligt uppfoljningsplanen i densamma ska en sirskild uppfdljning av planen
genomforas i juni. En uppfoljande rapport har tagits fram och drendet
sammanfattas har.

Syftet med uppfdljningen ar att analysera hur arbetet med befintliga kortsiktiga
nyckeltal, uppdrag, och aktiviteter for att nd malsattningarna gar. | uppfoljningen
har en genomgang av aktuellt ldge efter tertialrapporten, samt en analys 6ver
orsaker till graden av maluppfyllelse gjorts. | tertialrapporten per april
kommenterades ocksa status for kortsiktiga nyckeltal och uppdrag under respektive
malomrade. En ndrmare analys av ekonomin har inte genomforts i den har
uppfdljningen utan det hanteras i de ekonomiska rapporterna och andra
fordjupningar.

Sammantaget visar uppfdljningen att det fortfarande finns forbattringspotential
infor kommande ar i arbetet med i synnerhet planeringen. Tydliga och relevanta
malsdttningar i planer pa overgripande niva antas bidra till 6kad kvalitet i
verksamheten under forutsittning att de gar att relatera till for de som ska bidra till
att malen nés. Antalet kortsiktiga nyckeltal och uppdrag i nimndens plan behover
till kommande ar vara firre for att verksamheten ska hinna arbeta med dem pa ett
adekvat sitt. Som redovisats i tertialrapporten har 74 kortsiktiga nyckeltal och
uppdrag rapporterats. Till foljd av implementeringsutmaningar av den nya
styrmodellen i relation till IT-stodet Stratsys har vissa nyckeltal eller uppdrag behovt
laggas separat under flera malomraden for att pa ett adekvat sitt kunna fordelas till
verksamheten. Antalet kortsiktiga nyckeltal och uppdrag ar for stort for att
verksamheten ska kunna bidra till maluppfyllelse pa ett tillrdckligt adekvat satt.
Aven om de ovan beskrivna IT-relaterade utmaningarna l6ses dr det dnskvirt med
farre kortsiktiga nyckeltal och uppdrag.

| uppfdljningen av aktiviteter noteras 731 aktiviteter pa omradesniva. Majoriteten
av dessa har status pabdrjad eller genomférd. Utifran det stora antalet kortsiktiga
nyckeltal och uppdrag ar antalet aktiviteter proportionerligt, men bedémningen ar
att det leder till en stor administrativ borda i verksamheterna. Uppfdljningen
forsvaras av det stora antalet aktiviteter, men det noteras att flertalet aktiviteter
som har status planerad utifran kommentarer i tertialrapporten de facto ar
pabdrjade, men utan att statusen dndrats, ndgot som maste goras manuellt. Det
kommer under andra halvan av 2024 genomforas insatser som syftar till att skapa
enhetligare arbetssétt avseende planering och uppféljning inom hilso- och
sjukvardens forvaltningsomrade.

Utifran upprittad rapport och vad som ovan anges foreslas i nuldget inga dndringar i
Halso- och sjukvardsnamndens plan med budget for 2024, men att observationerna
beaktas i planeringen infor 2025.

Forslag till beslut
Upprittad rapport om uppfoljning av Halso- och sjukvardsnimndens plan med
budget 2024 godkénns och ska beaktas i planeringen infor 2025.
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Expedieras till
Regiondirektor, hilso- och sjukvardsdirektor, utvecklingsstrateg HSD-stab

Beslutsunderlag
e Uppfdljning av Hilso- och sjukvardsndmndens plan med budget 2024

e HSN-871-2024 Uppfoljning av Halso- och sjukvardsndmndens plan med
budget 2024

Anmalningsansvarig till IVO (HSN/1056/2024)

Arendebeskrivning

| Patientsidkerhetslagen, kap 3 §5 framgar att vardgivaren ska, om inte nagot annat
sarskilt foreskrivs i enlighet med tredje stycket, till Inspektionen for vard och omsorg
anmala hiandelser som har medfort eller hade kunnat medfora en allvarlig
vardskada. Motsvarande anmailningsskyldighet har den som bedriver verksamhet
som avses i 7 kap. 2 §. Anmaélan ska goras snarast efter det att handelsen har
intraffat.

Anmadlan enligt 3 kap. 5 § patientsidkerhetslagen (2010:659) ska gdras av den som
vardgivaren har utsett som ansvarig for anmaélningsskyldigheten.

Ett sddant beslut behdver vara fattat av vardgivaren. Mandat att utse
anmalningsansvarig enligt ovan ar inte delegerat, utan behover fattas av Hélso- och
sjukvardsnamnden.

Forslaget innebir att ge cheflakarfunktionen anmailningsansvaret for Lex Maria till
IVO. Detta gar dven i linje med nationellt 6verenskommen uppdragsbeskrivning for
cheflékare.

Forslag till beslut
Cheflikarfunktionen i Region Jimtland Hirjedalen utses som anmalningsansvarig
gentemot IVO i enlighet med Patientsédkerhetslagen 201:659 Kap. 3 5§

Expedieras till
Hélso- och sjukvardsdirektor, Chef smittskydd och vardhygien

Beslutsunderlag
e Tjansteskrivelse Anmilningsansvarig till [IVO

Ny ambulansstation i Jarpen — hyra av lokal (HSN/1315/2022)
Arendebeskrivning

Ambulanssjukvarden jobbar helt granslost i linet och samverkar dven med
grannlidnen vid hogre prioriterade larm for att minska véntetiderna. Det innebér att
en ambulans som utgéar fran Jarpen mycket vil kan hamta en patient i Stromsund
efter att ha limnat en patient i Ostersund. Region Jimtland Hirjedalen har under
flera ar haft en 6kning av antalet larm men inte en utokning av antalet ambulanser.
Det har tillkommit bedomningsbilar som ska minska responstiderna, vilket ocksa
skett i viss grad under de perioder som bilarna har varit i drift.
Ambulanssjukvardens tillgdnglighet mats i responstid, dvs hur lang tid tar det fran
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att man ringer SOS alarm tills ambulans kommer vid fara for liv (Prio 1). Under 2023
hade regionen en median responstid pa 18 minuter och 3 sekunder mot rikets 15
minuter och 20 sekunder. Tar man bort Ostersunds kommun ur statistiken sa blir
medianen istéllet 24 minuter och 25 sekunder.

Are kommun har tvd ambulansstationer med tre enheter.

e Jarpen, tillgdnglig dygnet runt alla dagar

o Are ambulans, tillginglig under skidsdsongen 09-21.

o Are Beddmningsbil, tillginglig under arets alla dagar 08-20
Sammanfattningsvis sa finns det i nuldget pa nattetid enbart ambulansresurs i
Jarpen vilket gor att stationen aker pa de larm som kommer i upptagningsomradet.
Enligt prognos fran SCB kommer befolkningen i Are kommun att stadigt 6ka nagot
under de kommande 40 aren och antalet dldre personer (fran 80 ar) kommer att
folja befolkningsutvecklingen och utgdra en storre grupp, vilket gor att Jarpen
fortsatt kommer att utgora en viktig strategisk utgangspunkt for
ambulanssjukvarden i Are kommun.
| Jirpen har nuvarande lokaler for ambulansen haft aterkommande problem med
arbetsmiljon under manga ar. Under 2022 togs ett beslut att avsdtta medel for att
ersidttande den nuvarande. | tidigare dialog med fastighetsédgaren har det
framkommit att Regionen kan fa bebygga tomten vid nuvarande hilsocentral med
en kompletterande ambulansbyggnad. En lokalbehovsanalys togs fram inklusive
projektdirektiv infor paborjande av projektering.

Vid hilso- och sjukvardsnimndens sammantriade 2023-11-22 §149 beslutade
nidmnden att foresla regionstyrelsen att besluta om att gé vidare i processen med
projektering av ny ambulansstation i Jirpen. Finansiering skulle ske genom avsatta
medel i plan for investeringar 2024, totalt 2 mkr. Regionstyrelsen beslutade i
enlighet med nimndens forslag vid sitt sammantride 2023-12-07 §244.

| den fortsatta dialogen med befintlig hyresvird har det nu uppkommit en mojlighet
for Regionen att istéllet hyra lokal som kan samlokaliseras med den befintliga
hilsocentralen i Jirpen.

En forsta ekonomisk kalkyl visar pa att tilltdnkt lokal skulle generera en hyreshdjning
om ca 1,2 mkr/ar, baserat pa en utokad yta om 400 kvm och en investering om 16,7
mkr av fastighetsidgaren. Kontraktstiden ar da 25 ar. Tidigare beridknad internhyra ar
137tkr.

Den tidigare beslutade projekteringen har inte hunnit pabdrjas och darfor behovs
nu ett nytt stéllningstagande till huruvida det redan beviljade byggprojektet ska
startas upp kontra dras tillbaka for att istéllet inrikta sig mot att hyra lokalerna.

Den sammanlagda bedomningen ar att det ur flera 4r mer fordelaktigt att hyra lokal
for ambulansstationen. Verksamhetens forslag ar darfor att uppdrag ges till
fastighetsdgaren att genomféra utbyggnad for ambulansstation Jarpen. Detta
innebar fordndrad klassificering géillande byggnation fran investering till 6kad
lokalhyra (driftskostnad). Den 6kade driftkostnaden finansieras delvis utifran att
alternativkostnaden avskrivning tas bort, avskrivningskostnaden skulle uppsta om
byggnationen skett i egen regi.

De 6kade hyreskostnaderna tas med i arbetet med regionplan och budget for 2026.
Nu avsatta medel i investeringsbudget for 2024 anvinds inte och utgar.

Forslag till beslut
Halso- och sjukvardsnamnden foreslar regionstyrelsen
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1. Regiondirektoren uppdras att ga vidare med inriktningen att hyra
erforderlig lokal samt teckna avtal.

2. Avsatta medel i investeringsbudget anvinds inte och utgér.

3. Okade hyreskostnader arbetas in i regionplan med budget fér 2026, i
forsta hand via prioritering i regionplan, i andra hand prioritering inom
hilso- och sjukvardsndmndens verksamhetsplan.

Expedieras till
Regionstyrelsen, ekonomidirektor, hilso- och sjukvardsdirektor, divisionschef nira
vard

Beslutsunderlag
e Tjinsteskrivelse Ambulansstation i Jdrpen - hyra av lokal

Extraersattningar for timanstallda samt utomlans anstallda
(HSN/202/2023)

Arendebeskrivning

Nar bemanningslaget inom hélso- och sjukvarden ar sarskilt anstrangt kan [6sningar
med ekonomiska incitament utanfor ordinarie avtal komma att kridvas. Bakgrunden
till det ar att Region Jimtland Hérjedalen infor sommaren 2024 har ett antal yttre
paverkansfaktorer som ytterligare forsvarat planering for sommarbemanning. Det
pagar en konflikt med Vardforbundet som kan forvintas dra ut pa tiden. Samtliga
regioner i landet har ocksa gatt in i ett nytt nationellt avtal gidllande avrop som
medfort en fordndrad praktisk hantering och ocksa ett minskat antal avrop infor
sommaren och dirmed en osikrare bemanning.

| nu géllande regelverk anges ramar for hur Region Jimtland Hérjedalen under
arbetstoppar kan erbjuda extraersattningar till medarbetare som pa frivillig grund
har mojlighet att arbeta mer &n sitt arbetstidsmatt eller skjuta pa planerad ledighet.
Nedan forslag ar komplettering till det regelverket under en mycket begriansad tid,
2024-07-13 till och med 2024-08-11.

Halso- och sjukvardsnamnden fattade den 23 maj 2024 beslut om att
rekommendera regionstyrelsen att revidera befintligt regelverk for
extraersittningar pa grund av det svéra ldget infor sommaren 2024. Regionstyrelsen
beslutade enligt nimndens rekommendation den 29 maj 2024. Dartill har
regionstyrelsens ordférande 2024-06-03 fattat delegationsbeslut om tva avsteg fran
regelverket for begrinsad period. Dessa giller mojligheten att flytta mer an tva
semesterveckor samt avseende att minska planerad fordldraledighet fran minst fyra
veckor till minst tva veckor for att kunna ta del av extraersattningar under perioden
2024-07-13 till och med 2024-08-11.

Det anstringda laget inom hilso- och sjukvarden idag gor dock att ytterligare
atgirder behover genomforas for att uppratthalla en fungerande hélso- och sjukvard
under semestermanaderna. Manga faktorer ar idag oklara och svara att dverblicka,
sirskilt med tanke pa den Overtidsblockad som for niarvarande rader. Till detta
kommer det redan anstringda ekonomiska liget som regionen befinner sig i. Att
besluta om fler stimulansatgiarder kommer att fa paverkan pa ekonomin i negativ
riktning och leda till storre svarigheter att nd en budget i balans, men bedoms dnda
nodvandiga att vidta for att kunna uppritthalla en fungerande hilso- och sjukvard
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under sommaren. Hur stora de ekonomiska konsekvenserna kan bli dr idag inte
kdnda.

Tillaggsforslag 1:

Ett mindre antal timanstéllda sjukskoterskor kan under en begrinsad period anlitas
for uppritthallande av kritiska funktioner i dygnetruntverksamhet, men omfattas
inte av det befintliga extraersittningspaketet, da de inte uppnatt pensionsalder. Det
beddms darfor att en sirskild ersittning for dessa, i antal mycket begrinsade,
sjukskoterskor behovs. De foreslas fran forsta timmen aktiv tid ersidttas med
ordinarie kontant timlon. Fran forsta timmen aktiv tid utges dessutom en kontant
extraersittning om 140% av manadslonen/165. Fran forsta timmen aktiv tid ar
saledes den totala kontanta ersittningen (inklusive extraersittning) per timme
240% av manadslonen. Ersittning utgar inte for rast eller bunden tid, det vill sdga
jour eller beredskap. | Heroma anvinds arbetsforandringsprocess [uppdateras innan
beslut].

Tillaggsforslag 2:

Vissa regioner, utanfor Norrland, har ett battre bemanningsldage an Region Jimtland
Harjedalen och dvriga norrlandsregioner. Sjukskoterskor med huvudsaklig
anstéllning i sidana regioner kan darfor, efter 6verenskommelser mellan berorda
hélso- och sjukvardsdirektdrer, anlitas som timanstallda for upprétthallande av
kritiska funktioner. De skulle da inte omfattas av det befintliga
extraersattningspaketet. Det bedoms darfor att en sarskild ersittning for dessa,
sjukskoterskor behovs. De foreslas fran forsta timmen aktiv tid ersétts med ordinarie
kontant timlon. Fran forsta timmen aktiv tid utges dessutom en kontant
extraersittning om 230% av manadslonen/165. Fran forsta timmen aktiv tid ar
sdledes den totala kontanta ersdttningen (inklusive extraersittning) per timme
330% av manadslonen. Ersittning utgar inte for rast eller bunden tid, det vill siga
jour eller beredskap. | Heroma anviands arbetsfordandringsprocess [uppdateras innan
beslut]. For att komma ifraga for denna ersittning ska berorda sjukskoterskor ha sin
ordinarie arbetsgivares godkidnnande att utfora bisyssla i Region Jimtland
Harjedalen. Sarskild ersdttning for logi utges inte.

Forslag till beslut
Halso- och sjukvardsnamnden foreslar regionstyrelsen

1. Regiondirektoren och hilso- och sjukvardsdirektoren far delegation att
besluta om extraersittning for timanstéllda, icke pensionerade,
sjukskoterskor enligt tillaggsforslag 1 under perioden 2024-07-13 — 2024-
08-11.

2. Regiondirektoren och hilso- och sjukvardsdirektoren far delegation att
besluta om extraersittning for timanstéllda sjukskoterskor med
huvudsakliga anstillningar i sdrskilt utpekade regioner enligt
tillaggsforslag 2 under perioden 2024-07-01 — 2024-08-18).

Expedieras till
Ekonomidirektor, hilso- och sjukvardsdirektor, regiondirektor, divisionschefer, HR-
direktor

Beslutsunderlag
e Tjinsteskrivelse Extraersittningar for timanstédllda samt utomlins anstillda
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18. Svar pa medborgarforslag om uppfoljning av patienter med hypotyreos

19.

(HSN/715/2024)

Arendebeskrivning

Region Jimtland Héarjedalen har mottagit ett medborgarforslag om uppfoljning av
patienter med hypotyreos. Forslagsstillaren vill att Regionen ska gora en
uppfoljning av hur Hypotyreospatienter som behandlas med Levaxin eller liknande
preparat malr och om de kdnner sig riatt medicinerade. Utover detta vill
forslagsstillaren att patientforeningarna far en mojlighet att initiera forskning och
uppfoljningar via FOU-enheten.

| medborgarforslaget skrivs att det saknas vardprogram for hypotyreos. Det finns ett
kunskapsstod inom ramen for kunskapsstyrningen och Region Jimtland Héarjedalen
har dven gjort lokala tilligg i detta vilket dr att betrakta som en riktlinje for hur
varden vid hypotyreos bor bedrivas.

| medborgarforslaget onskas att Region Jamtland Hérjedalen gor en uppfoljning av
hur behandlingen fungerar hos patienter som far behandling for hypotyreos. Den
sammanlagda medicinska bedomningen ar att det inte dr befogat att géra nagon
utokad uppfoljning av hela denna patientgrupp utover den som rutinmaéssigt sker
inom varden idag. | forslaget skrivs vidare vidare att Region Jimtland Hérjedalen
alternativt bor ge i uppdrag at FOU-enheten att gora en sadan uppfoljning. Inte
heller detta bedoms medicinskt motiverat att regionen ger ett sant uppdrag till FOU
enheten.

| medborgarforslagets sista forslag framgar ett dnskemal om att patientféreningarna
far mojlighet att initiera forskning och uppféljning via FOU-enheten. Bedomningen
gillande detta ar att det 4r mojligt for forskare eller grupper av forskare att ansoka
om stod for forskningsanslag pa sedvanligt sétt. Patientforeningar kan och ska inte
sirbehandlas i detta avseende.

Forslag till beslut
Hilso- och sjukvardsndmnden foreslar regionfullmiktige
Medborgarforslaget avslas.

Expedieras till
Regionstyrelsen, hilso- och sjukvardsdirektor, regiondverlikare, forslagsstéllaren

Beslutsunderlag
e Svar pd medborgarforslag om uppfoljning av patienter med hypotyreos

e Medborgarforslag om uppfoljning av patienter med Hypotyreos
(RI)(RS 268 1 2024) Maskad

Erbjuda ratt och jamlik vard till personer med demenssjukdom
(HSN/519/2024)

Arendebeskrivning

Ann-Sofie O'Dwyer och Christine Persson (C) har inkommit med en motion till
Hilso- och sjukvardsnamnden.

Motionens innehall och yrkanden:
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Varje ar insjuknar mellan 20 000 och 25 000 personer i en demenssjukdom. Det
finns ca 150 000 personer med nagon demenssjukdom i Sverige idag. Antalet
kommer nidstan att fordubblas fram till &r 2050. Samhéllskostnaden for
demenssjukdomar uppgar till ca 82 miljarder kronor per ar (2019).
Sveriges medellivslingd okar kraftigt och dven antalet dldre. Ar 2020 fanns det 555
000 personer i alder 80+, redan 2030 beridknas gruppen okar till 810 000 personer.
Det finns ett starkt samband mellan stigande alder och risk for demenssjukdom. Att
arbeta forebyggande genom forbattrad livsstil och forbéttrad behandling av
riskfaktorer forlinger en god hélsa och minskar risken for demens. Vard och omsorg
av personer med demenssjukdom dr resurskravande.
Demens ar inte en sjukdom. Det ar en diagnos for en rad olika symptom som kan
bero pa olika sjukdomar och skador i hjarnan. Ritt diagnos behovs for att ratt
medicinering sitts in. En tidig demensdiagnos underlittar vardplaneringen och ger
den sjuke och dess anhoriga mer tid att stilla om sig pa de fordndringar som
sjukdomen for med sig.
Enligt uppdrag granskning i april 2023 sa stills det minst antal korrekta
demensdiagnoser i Jimtland/Hérjedalen, sett till antalet invanare. Orsak till det ar
bland annat for att det saknas en specialistmottagning. Likasa finns inga rutiner for
vardplanering hur varden ska genomforas i samverkan med ansvarig ldkare och
kommunal hélso- och sjukvardspersonal samt omsorgspersonal. Det dr onskvart att
tillsammans med kommunerna forma rutiner som skapar en god vardplanering for
den enskilde. Demensvarden dr inte jamlik i Sverige.
Hilsocentralerna i regionen genomfor en forsta undersokning, en s k basalutredning
av personen samt intervjuer med anhoriga/néarstaende. Ibland behdver man utreda
ytterligare och det kan goras via remiss till en minnesmottagning eller annan
specialistklinik.
Ann-Sofie O'Dwyer och Christine Persson (C) yrkar darfor:

1. Att utreda vilka forutsiattningar det finns for att inrdtta en

minnesmottagning i Region Jimtland Hirjedalen.
2. Att utreda vilka forutsattningar det finns for att gora en upphandling for
att erbjuda demensdiagnos av annan specialistklinik.

Aktuellt ldge och planerade atgarder
Uppskattningsvis lever 130 000 — 150 000 personer med en demenssjukdom i
Sverige. Manga anhorigas och nirstaendes vardag paverkas. Varje ar insjuknar cirka
24 000 personer och ungefir lika manga avlider. For Jimtlands Ian motsvarar det ca
240 personer/ar.
Uppdrag Granskning siande tidigare ett TV-program dar det konstaterades att fa
personer i Jimtlands lan far demensdiagnoser jaimfort med andra lan.
Jamforelsen gillde diagnoser som sattes i specialiserad vard for personer 65+.
Programmet byggde sitt underlag pa registrerade diagnoser himtade fran
Socialstyrelsen ar 2021.
e Antal patienter med ny demensdiagnos i specialiserad 6ppen vard var 37
st.
e Antal patienter med demensdiagnos per 100 000 invanare i Jimtlands ldn
var 118,5.
e Motsvarande siffra for riket var enligt Socialstyrelsen 145,4.
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e Antal ldkarbesok kopplat till demenssjukdom/diagnos per 100 000
invanare i Jimtlands ldn 160.
e Antal ldkarbesok kopplat till demenssjukdom/diagnos per 100 000
invanare i riket 197.
Diagnoser i primirvarden fanns inte med i underlaget. Eftersom vi dr olika
organiserade i landet blir det svart att jimfora utan att ta med fler indikatorer. |
Region Jimtland Hérjedalen utreds kognitiv svikt huvudsakligen i primédrvarden.
Utredningar gors enligt basal utredning. Darutover finns det ingen stark tradition i
primérvarden att registrera diagnoser.
Enligt regionens journalsystem fanns totalt 482 personer >65 ar med
demensdiagnos 2021. 65 av dessa hade fatt sin diagnos inom specialiserad vard och
ovriga 417 i primarvarden. 2022 hade antalet patienter med demensdiagnos okat till
524 personer.

Kunskapsliaget

Atgirder

Inom kunskapsstyrningen pagar ett arbete for att nationellt standardisera och
kvalitetssdkra utredningar. Det finns ett personcentrerat sammanhallet vardforiopp
vid kognitiv svikt som inleds vid misstanke om kognitiv svikt orsakad av kognitiv
sjukdom. Vardforloppet avslutas om misstanken inte ldngre kvarstar eller vid en
faststélld diagnos.

Den basala utredningen utfors i primarvarden. Utvidgad utredning anvinds for att
faststilla diagnos i de fall basal demensutredning inte varit tillracklig eller da det
finns andra komplicerande omstandigheter. Personer i arbetsfor alder med
misstinkt demenssjukdom utreds och bedéms ofta inom ramen f6r en utvidgad
demensutredning. Utvidgad utredning utférs inom dldrepsykiatrins
speccialistmottagning.

Region Jimtland Hérjedalen arbetar tillsammans med linets kommuner med att
utveckla demensvarden genom att infora vardforloppet. En GAP-analys har
genomforts for att identifiera vad vi behover bli battre pa. Hélso- och
sjukvardsledningen har prioriterat fortsatt arbete med de brister som identifierats i
GAP-analysen. Pagdende forbattringsarbeten sker i samverkan med linets
kommuner.

Malsattningen med forbattringsarbetet ar att korta utredningar, skapa
forutsattningar for att uppméarksamma, utreda och behandla savil inom primarvard
som specialiserad vard, ge stod till patient och niarstaende, minska skillnader i
utredning och koppla samman vard och omsorg. Det finns tva arbetsgrupper.
Demensforbundet finns representerade i arbetsgrupperna.

1. En regionintern arbetsgrupp som har tagit fram forslag till beslut gillande
vilka standardiserade verktyg som ska anvdndas for basal utredning
inklusive information om hur de anvinds. Gruppen presenterar sina
forslag till Hilso- och sjukvardsledningen under juni manad.

| gruppens forslag ingar remiss- och konsultationsrutiner till psykiatrins 6ppenvard
dir det finns ett Aldrepsykiatriskt team. Teamets uppdrag ir beskrivet bade
gillande innehall och samverkan med andra enheter som kan behdvas i fordjupade
utredningar t.ex. neurologimottagningen eller Norrlands universitetssjukhus, NUS.
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1. En arbetsgrupp bemannad med region- och kommunrepresentanter
arbetar med att ta fram forslag for samverkan efter diagnos.
Socialstyrelsens insatsprogram for vard av demenssjuka ar en viktig del i
kunskapsunderlaget. | uppdraget ingar att

e tafram rekommendationer gillande anvindandet av kvalitetsregister

e sidkra kommunikationsvéigar for samarbete kommun —region, t ex
tandvard och hemtjinst vid misstankt demenssjukdom

e tafram lokalt informations- och stodmaterial till patient for information
om diagnos och vilken hjilp/behandling som erbjuds

o tafram lokalt informations- och stddmaterial till anhoriga

e revidera befintligt Samverkansdokument for demensvard- och omsorg i
Jamtlands lan

e tafram forslag till implementeringsplan for framtaget stod- och
informationsmaterial, och foreslagna verktyg for basal utredning i hela
Jamtland Hérjedalen

1. Ytterligare en arbetsgrupp har paborjat utredning gillande behov av
inforande av kompetenscentrum/konsultstod for kognitiv svikt. | arbetet
ska dven inkluderas beroringspunkter och resurssittning.

Forslag till beslut
Hélso- och sjukvardsndmnden foreslar regionfullmiktige
Motionen avslas

Beslutsunderlag
e Erbjuda rétt och jamlik vérd till personer med demensjukdom
e Motion fran Centerpartiet om att erbjuda rétt och jimlik vard till personer
med demenssjukdom

Anmalan av inkomna handlingar till hdlso- och sjukvardsnamnden
Forslag till beslut
Inkomna handlingar enligt upprittad forteckning noteras till protokollet.

Anmalningar

e RS/372:1/2024 Brev: Allmédn information om Region Stockholms
avbolagisering av akutsjukhus och ambulanssjukvard

e HSN/1352:7/2022 Upphorande av uppdraget att strategiskt, ldngsiktigt och
kontinuerligt f6lja upp och fora dialog om hélso- och sjukvardens
tillgdnglighet

e RS/801:4/2023 Uppdrag att f6lja och bedoma regionernas arbete i enlighet
med dverenskommelse om okad tillgdnglighet i hilso- och sjukvarden
(S2024/01059 (delvis))

e RS/177:2/2022 Regeringsbeslut om upphdrande av uppdraget att stodja
och stérka regionernas produktions- och kapacitetsplanering samt lamna
forslag pa mélvérden for antalet vardplatser (S2022/01373)
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e RS/383:1/2024 Uppdrag till Socialstyrelsen att analysera, utveckla och
stodja regionernas forméga att 6ka vardkapaciteten 1 fredstida krissituationer,
hojd beredskap och ytterst krig

e RS/106:1/2024 §88 Regionstyrelsen Regionstyrelsens uppsiktsplikt 2024
e RS/191:19/2023 §97 Regionstyrelsen Tillféllig forédndring i
ersdttningsnivaer gillande pensionérer

21. Anmalan av delegationsbeslut till hdlso- och sjukvardsnamnden
Forslag till beslut

Redovisade delegationsbeslut enligt upprittad forteckning noteras till protokollet.

Delegeringsbeslut
e HSN/917:2/2023 Tilldelningsbeslut

e HSN/2:6/2024 Delegationsbeslut Anstillningar Hélso- och sjukvard
240504--240531
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