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REGION Kallelse/foredragningslista

..JAMTLAND Halso- och sjukvardsndmnden
HARJEDALEN 2025-05-22
1. Program for hdlso- och sjukvardsnamnden den 22 maj 2025

Beslutsunderlag
e Program for hilso- och sjukvardsndmnden 22 maj 2025(358446) (0)

2. Val av justerare och tid for justering

3. Faststallande av foredragningslista
Arendebeskrivning
Enligt reglemente for hilso- och sjukvardsnamnden har preliminar
foredragningslista 6ver de drenden som avses bli behandlande under sammantridet
gjorts tillgdngliga for ledamdoter och erséttare.

Forslag till beslut
Preliminar foredragningslista faststélls som slutlig foredragningslista.

4, Informationer 2025 (HSN/6/2025)
Arendebeskrivning
e Rapport fran politisk arbetsgrupp
e Information fran kurs/konferens

Forslag till beslut
Halso- och sjukvardsnimnden har tagit del av informationen och lagger den till
handlingarna.

5. Hélso- och sjukvardsdirektorens rapport 2025 (HSN/4/2025)
Arendebeskrivning
e Liget inom hélso- och sjukvarden
e Sommaren 2025
e Risk- och konsekvensanalys sommaren 2025
e Status filial Storlien
e Status vardhotellet

Forslag till beslut
Hélso- och sjukvardsndmnden har tagit del av informationen och lagger den till
handlingarna.

6. Hélso- och sjukvardsnamndens manadsrapport mars 2025 (HSN/5/2025)
Arendebeskrivning
Manadsrapporterna behandlar kortfattat ekonomi och viss rapportering av
verksamhetsstatistik och personal. Mars rapport saknar verksamhetsstatistik da
denna rapporteringsmodell ar under utveckling vilket férvantas vara redo att
presenteras i tertialrapporten per april.
Forsta kvartalet ar 2025 ar nettokostnaden for Halso- och sjukvardsndmnden 951
mkr vilket ar 21 mkr (2,3%) hogre jamfort med perioden 2024. Intdkterna ar 1,1 mkr
lagre dn foregaende ar, en 6kning har skett for utomlansintikter vid séld vard och
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REGION Kallelse/foredragningslista

..JAMTLAND Halso- och sjukvardsndmnden
HARJEDALEN 2025-05-22

patienttransporter men patientavgifter ar 1,5 mkr ldgre och erhallna bidrag 8,5 mkr
lagre. Bruttokostnaden dr 20 mkr (1,5%) hogre an foregaende ér.
Personalkostnadsdkningen om 36,5 mkr mots till stor del av 30 mkr ldgre kostnad
for inhyrd bemanning.Kopt vard dr 27,9 mkr hogre for inledning detta ar dn 2024,
det dr delvis beroende av att aret hittills har debiterats 8 enskilda vardtillfillen om
20,9 mkr (fg ar motsvarande 2,5 mkr), en kostnadspost som kan svidnga snabbt.
Kostnad for likemedel dr 1 mkr ldgre én fg ar. Ovriga kostnadsmassan har minskat
jamfort med foregaende ar, trots ny hilsocentral Torvalla som invigdes i slutet av
2024.

For ar 2025 har halso- och sjukvardsnamnden en budgetram som inte har raknats
upp med LPIK sasom brukat ske for att tacka kostnadsutveckling. Budget har dven
avraknats for verksamheter som organisatoriskt har flyttat till regionstyrelsen samt
anpassat for en lagre forvantad statsbidragsersattning ar 2025 an 2024.
Sammantaget ar nettokostnadsbudget reducerad varmed halso- och sjukvarden
darmed har ett mycket utmanande lage beaktat att verksamheternas
nettokostnader dven foéregaende ar 6versteg arets budgetram. Under inledande
kvartalet uppgar nettokostnaden for halso- och sjukvarden 951 mkr vilket overstiger
nettobudget med 175 mkr. Avvikelsen férdelas pa intdakter +11 mkr och
kostnadsmassa -186 mkr. Inom kostnadsmassan ar det personal och inhyrd
bemanning som avviker med -169 mkr fran budget samt kdpt vard -27 mkr,
lakemedel ligger under budget och resterande kostnadsmassan éver budget med
1,5 mkr.

De atgardsplaner for langsiktig ekonomi i balans, som beslutats i verksamhetsplan
2025, ar svara att folja upp. Den samlade uppfoljningen ar en negativ effekt om 16
mkr, utfallet visar dven hur kostnadsutfallet ar beroende av olika faktorer - se
kommentarer i rapporten. Aven de 6vriga kostnader som bedémts ej
verksamhetskritiska dar inkdpsstopp beslutas galla fran 1 mars har for period fore
ikrafttradande minskat med 2,2 mkr. Mer kraftfulla atgérder och
verksamhetsférandringar kravs for att na budget i balans. Nya atgarder har dven
beslutats vid hdlso- och sjukvardsndmndens mote i april men ar for tidigt efter
beslut for att ha uppnatt effekt.

Forslag till beslut
Halso- och sjukvardsndamndens manadsrapport for mars godkanns.

Expedieras till
Regiondirektor, hidlso- och sjukvardsdirektor, ekonomidirektor, divisionschefer,
hélso- och sjukvardsdirektorens narstod.

Beslutsunderlag
o Tjansteskrivelse hilso- och sjukvirdsndmndens ménadsrapport mars 2025
e Manadsrapport Mars 2025 Hélso- och sjukvardsnamnden
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REGION Kallelse/foredragningslista

..JAMTLAND Halso- och sjukvardsndmnden
HARJEDALEN 2025-05-22
7. Tertialrapport april 2025 for hdlso- och sjukvardsnamnden
(HSN/734/2025)

Arendebeskrivning

Halso- och sjukvardsndmnden har i sin verksamhetsplan 3 malomraden innehallande
27 uppdrag och 26 kortsiktiga nyckeltal. Malomraden for God och néra vard ar
overgripande bedomning gul utifran att det fortsatt finns utmaningar med att ge
vard i rimlig tid. Malomrade for ledningsprocesser - Ledning, styrning och
uppfoljning av beslut och verksamhet samt God och tillgianglig tandvard ar
bedomningen att det ej har uppnatts malen (réda). Uppdragen och nyckeltalen
redovisas i sin helhet i arsredovisningen.

Verksamhet

Fran och med tertialrapporten per april presenteras vardstatistik pa nytt sitt for att
battre spegla verksamhetens utveckling. Utifran erfarenheterna i denna forsta
rapportering kommer justeringar goras till delarsrapporten per augusti. Antal
vardkontakter inom dppenvarden samt operationer i hdlso- och sjukvarden ligger
fortsatt pa en hogre niva sett till foregaende ar. Inom slutenvarden ar antal
vardtillfillen stabilt 6ver tid men antalet varddagar, medelvardtid och disponibla
vardplatser har minskat nagot. Antal besok till akutmottagning har varit stabilt,
barnmedicin och BUV har markanta 6kningar av ldakarbesok och patientkontakter.
Anvindningen av digitala kontakter i patientkommunikationen 6kar, vilket tyder pa
en tydlig forskjutning mot digitala l0sningar inom varden. Andelen patienter som
inte far vard inom vardgarantins grianser ar fortsatt oonskat stor. Tillgdngligheten
enligt vardgarantin ligger avseende flera nyckeltal fortfarande under malvirde for
hilso- och sjukvarden som helhet. Det finns dock variationer mellan omraden, dér
vissa uppfyller malen. Underliggande matt, som antal i k6 och ledtider och som inte
redovisas i tertialrapporten visas forbattringstendenser. Utifran att justeringar i
vardstatistikrapporteringen planeras till delarsbokslutet ses mojligheterna att fora in
ytterligare matt over.

Den overlagset storsta utmaningen for naimnden ar att det saknas ekonomiska
medel for att fullfélja uppdraget som i stort regleras genom externa faktorer.
Ekonomi

Forsta tertialet ar 2025 ar nettokostnaden for Halso- och sjukvardsndamnden 1 272
mkr vilket ar 23,5 mkr (1,9%) hogre jamfort med perioden 2024. Intakterna ar 5,1
mkr lagre an foéregaende ar. Saval utomlansintdkter vid sald vard och
patienttransporter som patientavgifter ar lagre an féregaende ar med 3,4 mkr
respektive 2,6 mkr. Erhallna bidrag och ovriga intdkter i fjolarets niva.
Bruttokostnaden ar 18,5 mkr (1,5%) hogre an perioden foregaende ar.
Personalkostnadsdkningen om 48 mkr mots till stor del av 35 mkr lagre kostnad for
inhyrd bemanning. Képt vard ar 18,4 mkr hogre under inledning av detta ar an
2024, det &r stor del beroende av arets inledning finns flera tunga vardfall som
overstiger 1 mkr/vardatgard uppgaende till 30,3 mkr att jamféra med 2,5 mkr
perioden 2024. Kopt vard utgor en kostnadspost som kan svdanga snabbt avhangigt
enskilda patientfall mer an verksamhetens atgarder. Nar bruttokostnadsutveckling
berdknas justerat for dessa fall ar utvecklingen -0,5%. Kostnad for lakemedel har
inte stigit jamfort med perioden 2024 och 6vriga kostnadsmassan har minskat.
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..JAMTLAND Halso- och sjukvardsndmnden
HARJEDALEN 2025-05-22

Arets utfall inkluderar dven halsocentral Torvalla som invigdes i slutet av 2024 samt
det under april 6ppnade vardhotellet Eira.
For ar 2025 har hélso- och sjukvardsnamnden en budgetram som inte har raknats
upp med LPIK sasom brukat ske for att tacka kostnadsutveckling. Budget har dven
avraknats for verksamheter som organisatoriskt har flyttat till regionstyrelsen samt
anpassat for lagre forvantad statsbidragsersattning ar 2025 &n 2024. Sammantaget
ar nettokostnadsbudget reducerad varmed halso- och sjukvarden darmed har ett
mycket utmanande lage beaktat att verksamheternas nettokostnader dven
foregaende ar Oversteg arets budgetram. Under inledande tertialet uppgar
nettokostnaden for halso- och sjukvarden 1 272 mkr vilket 6verstiger nettobudget
med 229 mkr. Avvikelsen fordelas pa intdakter +21 mkr och kostnadsmassa -249 mkr.
Inom kostnadsmassan ar det personal och inhyrd bemanning som avviker med -222
mkr fran budget samt kopt vard -29 mkr, lakemedel ligger under budget och
resterande kostnadsmassan over budget med 8 mkr.
Prognosen ligger oférandrat fran mars manad -500 mkr samre dn budget. De
negativa avvikelserna ar i princip helt hanforligt till egen och inhyrd bemanning,
men dven mindre del kopt riks- och regionvard. For att nd budget i balans ar 2025
skulle kravas att nettokostnad per manad ar 82 mkr lagre under resterande aret.
Personal
Antal manadsanstéllda har 6kat med 104 anstillda fran april 2024 (52 ridknat fran
arsskiftet). Arbetad tid for perioden januari-april 4r dock i princip densamma som
2024.
Sjukfranvaron uppgar till 7,7% av total tid vilket fortsatt 4r hogre dn Onskvért och det
ar den langa franvaron Over 14 dagar som har storst andel.
Resultatférbattrande atgarder
Uppfdljning av de resultatforbattrande atgarder som namnden beslutat i sin
verksamhetsplan samt paverkan fran inkdpsstopp av ej verksamhetskritiska inkop
visar i tertialet inte det sammanlagda positiva utfall som 6nskats. Utfall kan variera
over manad och ar samt att det ar svart att direkt koppla till adekvata ekonomiska
matpunkter. Atgdrderna beddms fortsatt vara relevanta som en del i langsiktigt och
hallbart omstallningsarbete.
Arbetade timmar fér personal inom sjukvard (exkluderat FTV) har under 2025 hallit
sig under det utgangsvarde, arbetad tid i januari, som namnden fattat beslut att det
inte far 6verstigas.
Ovriga atgirder som beslutades vid hilso- och sjukvdrdndmdens sammantriade 10
april for direkt atgard har utifran den korta tidsrymden som forflutit inte hunnit fa
effekt vid denna uppfoéljning for tertialet:

e Accelerera minskningen av inhyrd bemanning och vardgarantivard

e FOormedla operationskapacitet till andra regioner
Atgarder enligt ovan &r i princip inkluderade i den prognos som ar upprattad i
tertialet. For att ytterligare arbeta mot en reducerad kostnadsmassa som matchar
budget behover langsiktigt arbete ske for att genom konkreta férandringar av
arbetssatt och forandringar i verksamheten minska personalkostnader.

Forslag till beslut
1. Tertialrapporten april 2025 for hilso- och sjukvardsnamnden godkinns.
2. Regiondirektoren far i uppdrag att vid ndmnden i juni redovisa ytterligare
resultatforbattrande atgiarder med ekonomisk effekt under 2025
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3. Regiondirektoren far i uppdrag att se 6ver antalet administratorstjianster
(dock ej medicinska sekreterare) inom forvaltningsomrade hélso- och
sjukvard, och aterrapportera vid sammantradet i juni.

Expedieras till
Halso- och sjukvardsdirektor, ekonomidirektor, divisionschefer, regionstyrelsen,
forvaltningscontroller hilso- och sjukvard

Beslutsunderlag
e Tertialrapport april 2025 Hélso- och sjukvérdsndmnden(359287) (0)
e Tjinsteskrivelse tertialrapport april 2025 Hélso- och sjukvardsndmnden

Svar pa remiss En forandrad abortlag (SOU 2025:10) (HSN/399/2025)
Arendebeskrivning

Region Jimtland Hérjedalen har erbjudits att limna synpunkter pa remissen En
fordndrad abortlag (SOU 2025:10). Remissvaret ska vara remitterande instans
tillhanda den 27 maj 2025.

Remissen har skickats pa en intern remissrunda till SAMBA, MLA Omrade Kvinna,
Modrahilsovardsoverlidkare, Abortgruppen (ldkare, barnmorskor), Omrade Kvinna,
abortradgivande kurator, Omrade Kvinna samt Verksamhetschef Barn och
ungdomsmedicin.

Region Jimtland Hérjedalen stéller sig bakom de synpunkter som Svensk forening
for obstetrik och gynekologi limnat.

Forslag till beslut
Upprittat forslag till svar antas och skickas till Socialdepartementet

Expedieras till
Socialdepartementet, hilso- och sjukvardsdirektor, Verksamhetschef omrade kvinna

Beslutsunderlag
e Tjinsteskrivelse Svar pa remiss En fordndrad abortlag (SOU 2025:10)
e Svar pé remiss En fordndrad abortlag (SOU 2025:10)
e Remisssvar fran svensk-forening-for-obstetrik-och-gynekologi ang
forandrad abortlag
e Remiss:En fordndrad abortlag (SOU 2025:10) — for en god, sidker och
tillgénglig abortvérd

Fordelning av investeringsbudget for hdlso- och sjukvardsnamnden
(HSN/650/2025)

Arendebeskrivning

Regionfullméktige faststillde enligt RS/61/2024, Regionplan och Budget 2025—
2027. Planen omfattar bland annat dven investeringsbudget. I investeringsbudgeten
ingar den totala investeringsramen for de narmsta tre dren. For 2026 uppgér
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HARJEDALEN 2025-05-22

investeringsramen till 287 miljoner kronor (228 miljoner 2025). Regionstyrelsen
faststdller arligen investeringsbudgeten, inklusive pott for akuta investeringar, och
ansvarar for hela regionens investeringar.

Rédet har beslutat att foresla att en sérskild pott reserveras i syfte att effektivisera
och mgjliggdra/dka handlingsutrymmet vid eventuella oférutsedda
investeringshdndelser. Detta kommer dessutom att underlitta for att regionen ska
kunna hantera investeringsidrenden I6pande under dret sa att processen for t ex
lokalanpassningar inte blir for lang. Foérdelning av potten, som foreslas bendmnas
”For oforutsedda investeringshindelser”, pa objektsniva foreslas beslutas av
regiondirektdren.

Ett forslag till investeringsbudget 2026 for hélso- och sjukvardsndmnden har beretts
av Investeringsradet infor beslut. Radets forslag har utarbetats utifran de
sammanstédllningar om investeringsbehov som ldmnats av varje omrade per objekt. I
sammanstéllningarna har varje omrade rangordnat och motiverat sina forslag, gjort
kostnadsberdkningar och beskrivit konsekvenserna for en utebliven investering, till
exempel utifran ett patientperspektiv. Forslagen har sedan diskuterats, prioriterats
och rangordnats av respektive forvaltningsomrddes ledningsgrupp och av MTA
géllande medicinteknisk utrustning.

Sammanstéllning av totala investeringsplanen for Regionen 2026 (tkr):
Reinvesteringsnivan avseende medicinskteknisk utrustning 105 684
Reinvesteringsnivan avseende fastigheter 72 970

Reinvesteringsnivan avseende Ovriga investeringar 17 800

nyinvesteringar medicinskteknisk utrustning per objekt 15 150

nyinvesteringar fastigheter per objekt 30 000

nyinvesteringar dvrigt per objekt 10 752

pott avseende mindre lokalanpassningar 5 000

pott avseende oforutsedda investeringar 15 000

pott avseende hjalpmedel 15 000

SUMMA TOTAL INVESTERINGSRAM 2026 287 356

Foljande investeringar foreslas inom Halso- och sjukvardsnamnden (tkr):
Reinvesteringsnivd avseende medicinskteknisk utrustning: 105 684

Varav enskilda objekt dver 5 mkr:

MR-system, helkropp 21,5 mkr

Ambulanser 11,6 mkr

Nyinvestering avseende medicinskteknisk utrustning per objekt: 15 150

Fordelning per objekt framgar i Bilaga 1.

Forslag till beslut
Forslag till fordelning av investeringsbudget for hélso- och sjukvardsndmnden
godkinns och dverlamnas som forslag till regionstyrelsen.

Expedieras till
Ekonomidirektdr, hilso- och sjukvardsdirektor, regionstyrelsen, Tomas Grundstrom

Beslutsunderlag
e bilaga 1 HS nyinvesteringar 2026
e Fordelning av investeringsbudget for hilso- och sjukvardsndmnden
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10. Forlangning av avtal om in- och utskrivning fran slutenvard (LOSUS)

11.

(HSN/1535/2022)

Arendebeskrivning

Fran 2018-01-01 finns Lag (2017:612) om samverkan vid utskrivning fran sluten
hilso- och sjukvérd. Lagen syftar till att “frdmja en god vérd och en socialtjanst av
god kvalitet” och ska sérskilt frimja att “en patient med behov av insatser skrivs ut
frdn den slutna varden sa snart som mgjligt efter det att den behandlande ldkaren
beddmt att patienten dr utskrivningsklar”.

Betalningsansvar for utskrivningsklara dagar pé sjukhus regleras i regionala
overenskommelser. En sddan §verenskommelse finns for Jimtlands ldan sedan 2019-
01-01 och har forlangts 1 omgangar, senast tom 2025-06-30.

Nuvarande diskussioner pd tjdnstepersonsniva handlar om att framledes inte ha ett
sarskilt avtal gdllande LOSUS utan att 1 stéllet folja lagstiftningens reglering i fragan.
Ett forberedelsearbete kravs innan en sddan forédndring kan genomforas.

SVOM beslutade vid sitt mote 2025-03-07 att rekommendera Region Jimtland
Harjedalen och ldnets kommuner att forlinga LOSUS avtalet till och med 31
december 2025. Avtalet kan upphora att gélla i fortid for det fall att ett nytt avtal har
beslutats fore den 31 december 2025.

Forslag till beslut
LOSUS-avtalet forlangs till och med den 31 december 2025.

Expedieras till
SVOM, Lianets kommuner, regiondirektor

Beslutsunderlag
e Forldngning av avtal om in- och utskrivning fran slutenvird (LOSUS)

e Protokollsutdrag 2025-04-23 § 53 Samverkansavtal om in- och utskrivning
fran slutenvard LOSUS 2025 - rekommendationsbeslut SVOM §12

Reviderat samverkansavtal for MiniMaria Jamtland Harjedalen
(HSN/833/2022)
Arendebeskrivning
Halso- och sjukvardsndmnden beslutade den 22 oktober 2022 §129 att fatta ett
inriktningsbeslut om att i samverkan med lanets kommuner verka for att etablera
en verksamhet av typ MiniMaria. | samband med detta togs dven ett
samverkansavtal fram mellan Region Jimtland Héarjedalen och linets kommuner.
Region Jimtland Héarjedalen och linets kommuner har ett gemensamt ansvar for
missbruks- och beroendevarden. Det dvergripande malet med MiniMarias
verksamhet ar att motverka alkohol-, drog- och spelmissbruk bland ungdomar. En
utgangspunkt for MiniMaria ska vara att na unga méanniskor i ett tidigt skede av
riskbruk och skadligt bruk.
De insatser som Region Jimtland Hirjedalen bidrar med ar:

e Maedicinska och psykiatriska bedomningar, screening och/eller

kartldggning av missbruk/beroende.
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e Screening av den unge for eventuell samsjuklighet.

e Likarbesok for samtliga aktuella ungdomar med en psykiatrisk/somatisk
beddmning och drogscreening (urinprov) i missbruksbedémningen.

e Inventering av den unges risk- och skyddsfaktorer samt suicid- och
valdsriskbedomningar, remisser och forskrivning samt huvudansvar for
samverkan med Barn -och ungdomspsykiatrin och Vuxenpsykiatrin.

e Nir det finns behov av NPF-utredning eller om det finns en mer
omfattande psykiatrisk problematik sa remitteras de vidare till ordinarie
verksamhet inom Region Jimtland Harjedalen.

e Bidra till uppféljning av verksamheten med bland annat statistikunderlag.

e Ansvara for att utrusta undersokningsrummet med nédvéindig utrustning
for enklare undersokningar.

SVOM antog den 7 mars 2025 ett reviderat samarbetsavtal och rekommenderade
Region Jimtland Hérjedalen och linets kommuner att godkdnna det nya avtalet. |
avtalet har formuleringar kring ledning och styrning setts 6ver i syfte att skapa en
likvardighet for alla linsverksamheter, dven vissa andra skrivningar har justerats i
detta syfte.

Forslag till beslut
Reviderat samarbetsavtal avseende Mini Maria Jimtland Héarjedalen daterat den 1
januari 2025 godkanns.

Expedieras till
Halso- och sjukvardsdirektor, Chef hilso- och sjukvardspolitiska avdelningen,
divisionschef Néra vard

Beslutsunderlag
e Tjinsteskrivelse beslut om reviderat samverkansavtal for MiniMaria
Jamtland Hérjedalen

Dispensansokan gallande uppgiftsskyldighet till MFR (HSN/645/2025)
Arendebeskrivning

Region Jimtland Héarjedalen ansoker om dispens fran rapportering av ett antal
variabler till MFR (medicinska fodelseregistret) Detta med hinsyn till de regler som
trader i kraft 2025-07-01.

Skilet till dispensansokan ar att Regionens nuvarande journalsystem Obstetrix ska
utga fran marknaden och samtliga Obstetrix-kunder ska byta till annat system. De
variabler som Region Jimtland Hérjedalen soker dispens for gar inte ta ut fran
Obstetrix och Oracle har mot bakgrund att Obstetrix ska avvecklas valt att inte
vidareutveckla systemet for att uppfylla de nya foreskrifterna.

Region Jimtland Hérjedalen ansdker om dispens utifran bifogad variabellista. De
variabler som dr méjliga att skicka in finns i gron kolumn (se bilaga). Ovriga variabler
sokes dispens for fram tills dess journalsystemet dr utbytt till Cosmic Obstetrik.
Tidplanen for att ha det nya journalsystemet Cosmic Obstetrik i drift ar for
niarvarande Q3 2027, varfor dispens sokes till 2027-10-01.
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Forslag till beslut
Dispensansdkan avseende uppgiftsskyldighet till MFR inkl. bilaga skickas till
Socialstyrelsen

Expedieras till
Socialstyrelsen, hilso- och sjukvardsdirektor, divisionschef kirurgi

Beslutsunderlag
e Tjansteskrivelse Dispensansokan géllande uppgiftsskyldighet till MFR
e MFR Variabellista till dispensansokan

Revidering av delegationsbestammelser for halso- och
sjukvardsnamnden i Region Jamtland Harjedalen 2023-2026
(HSN/6/2023)

Arendebeskrivning

Regionens revisorer har via KPMG nyligen gjort en granskning av regionens kontroll
och uppfoljning av bisysslor hos anstillda. | granskningen bedémer de bland annat
att delegationsbestimmelserna bor ses 6ver, da godkidnnande av bisyssla inte ar att
anse som ren verkstillighet eftersom det i besluten finns utrymme for sjilvstindiga
beddmningar och beslutsalternativ. | granskningen framkommer dven att Regler for
bisysslor behover ses 6ver och att kinnedom om reglerna och uppfdéljningen av
desamma behdver forbittras. Granskningen kommer att besvaras av
regionstyrelsen vid sitt sammantridde 26 augusti. En Oversyn av reglerna har
paborjats och kommer att bli klar efter sommaren. Delegationsbestimmelserna
foreslas dock redan nu revideras for att tydliggéra vem som far besluta om att
godkidnna eller avsla bisysslan eller besluta om att bisysslan ska upphora. Beslut om
att avsla bisysslan eller att bisysslan ska upphora ska anmélas till hilso- och
sjukvardsndmnden. Men for att forenkla hanteringen foreslas att godkdnnande av
bisyssla enbart hanteras i Kompetensportalen och inte ska anmadlas till ndmnden.
Delegationen fors dven in i regionstyrelsens och 6vriga nimnders
delegationsbestimmelser.

Forslag till beslut
Delegationsbestimmelser for hédlso- och sjukvardsnimnden i Region Jimtland
Hérjedalen 2023-2026 (version 5) faststills.

Expedieras till
HR-direktor, hidlso- och sjukvardsdirektor, divisionschefer

Beslutsunderlag
e Delegationsbeslut Revidering av delegationsbestimmelser for hilso- och
sjukvardsndmnden i Region Jimtland Harjedalen 2023-2026
e Delegationsbestammelser for hilso- och sjukvardsndmnden i Region
Jamtland Harjedalen 2023-2026, version 5
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14. Avtalet for utomlansvard (HSN/710/2025)

Arendebeskrivning
Riksavtalet for utomlénsvard &r en 6verenskommelse mellan Sveriges regioner som
innehaller bestimmelser om vad som géller nir en person fir vrd, sivil fysisk som
via distanskontakt utanfor sin hemregion eller av vardgivare som kontrakterats av
annan region. Avtal kring hur utomlénsvérd ska hanteras har funnits regionerna
mellan sedan ménga 4r tillbaka. Den senaste versionen av riksavtal for utomlansvérd
beslutades 2005.
Under 2024 remisshanterades ett forslag pa reviderat riksavtal for utomlansvard.
Region Jdmtland Hérjedalen deltog och ldmnade ett yttrande (se bilaga 1,
RS/434/2024). SKR har till viss del tagit hansyn till Region Jamtland Hérjedalens tva
synpunkter.
De ena gillde forslag 1 kapitel 4.3 om hemsjukvérd, d v s att en hemregion ersétter en
vérdregion for endast ldkarinsatser i hemsjukvéard, utifrdn att hemsjukvéarden upp till
sjukskoterskenivd vanligtvis har skattevéxlats frén region till kommun. Region
Jamtland Hérjedalen opponerade sig om att hinsyn inte tagits till §vergangen till
”Naéra vard och personcentrerad vard” dér savél regional som kommunal priméirvérd
ar central, samt hela vardteamets insats gentemot befolkningen. Skrivningen i
kommande riksavtal har dndrats till: ”Hemregionen ersdtter vardregionen for den
vdard som utforts av regionens medarbetare.”
Det andra géllde forslaget 1 kapitel 7 om transporter och resor som utgér fran
principen att det medicinska behovet ska styra valet av transportmedel och att
vardregionen avgor vilket transportmedel som ska anvindas. Region Jamtland
Harjedalen opponerade sig dé forslaget strider mot géllande lag om reseerséttning
(1991:419) d v s om fragor om resekostnadserséttning provas sé ska det (enligt denna
lag) ske av den sjukvardshuvudman inom vars omrdde s6kanden &r bosatt. Detta &r
ett exempel da flera olika lagrum krockar med varandra och dr inte helt enkel att
parera. Skrivningen i kommande riksavtal har dock dndrats till: ” Vidrdregionen
avgor vilket transportmedel som ska anvdndas under tiden patienten vardas av
regionen. Vid hemtransport av patienten bor valet stdmmas av med hemregionen och
hemregionen ska beredas mojlighet att sjilv utféra transporten.” Detta ar ett steg
framat for regioner som vill ha kostnadskontroll. Skrivningen ger dock utrymme och
tolkning for att vardregionen fortsétter styra dver andras och var regions
resekostnader.
Den 11 april 2025 tog SKR:s styrelsen beslut om ett nytt riksavtal for utomlénsvard.
Det nya avtalet har en giltighetstid frdn och med 1 september 2025. Regionerna
rekommenderas att godkdnna och tillimpa det nya avtalet och dterkomma med sina
beslut senast den 15 augusti.
Syftet med avtalet dr att 4stadkomma en effektiv samverkan mellan regionerna.
Riksavtalet dr en etablerad del i att frimja en god samverkan regionerna emellan.
Den viktigaste delen for en god samverkan dr dock dialogen och informationen
mellan regionerna, da riksavtalet inte dr heltickande regelverk.
Det nya reviderade avtalet medfor ndgra nyheter och fordndringar:

Vardkontakter pa distans i priméarvard finns nu med. Nivaerna pa ersattningen for

distanskontakter hanteras fortfarande i SKR:s rekommendation om gemensamma

utomldnsersattningar for digitala vardtjanster.

Nytt stycke om Overnattning i samband med remiss.
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Placering enligt lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade har lagts till de
lagstiftningar som innebar att vard kan ges utan att ta kontakt med hemregionen.

Ett lagre belopp an tidigare for att ha samrad med hemregionen innan forskrivning av
hjalpmedel. Det dr nu endast beloppet som avgér om det maste vara ett samrad eller inte.
Beloppet ar ocksa indexerat.

Tillkommit mojlighet att fakturera enligt regional prislista, och inte enligt kontraktet med en
utfoérare. Transparens behover finnas kring grunderna for fakturering.

Ny skrivning, att obetalda fakturor regioner emellan inte ska skickas till inkasso.

Ett nytt avsnitt kring hantering av skyddad folkbokforing och sekretessmarkering.

Det nya reviderade avtalet bedoms inte fa ndgra storre ekonomiska konsekvenser for
Region Jimtland Hérjedalen. Administrationen kan eventuellt 6ka pa
Hjalpmedelscentralen men den 6kande sparbarheten pa hjalpmedel som detta medfor
kan istdllet inbringa en del intdkter.

Forslag till beslut

Regionstyrelsen/Hilso- och sjukvardsnamnden foreslar att Regionfullméktige
godkanner ett nytt riksavtal for utomlansvard med giltighet fran och med den 1
september 2025

Beslutsunderlag
e Avtalet for utomlansvard

e Beslut fran SKR:s forbundsstyrelse om godkdnnande av nytt riksavtal for
utomlidnsvard (SKR2025/00294)

Revidering av egenavgift for speciallivsmedel (HSN/664/2025)
Arendebeskrivning

Norra sjukvardsforbundet har gett RSG Likemedel i uppdrag att gora en
nuldgesanalys dver riktlinjer och regionernas aktuella kostnader for speciallivsmedel
(nutritionsprodukter).

Det konstaterades att kostnaderna for dessa produkter okat rejdlt de senaste &ren men
egenavgifterna har inte reviderats sedan 2016, forutom i Jimtland Héirjedalen som
har rdknat upp sina avgifter procentuellt vid négra tillfdllen och har darfor nagot
hogre avgifter én dvriga Norrlands regioner i dagslédget.

RSG Likemedel foreslog tillskapande av en arbetsgrupp, RAG Nutrition, med
representation fran respektive region for 6versyn och framtagande av forslag pa nya
egenavgifter. Grupperingen foreslogs dven bevaka utredningsforslaget till ny lag om
subvention av speciallivsmedel till barn.

Arbetsgruppen RAG Nutrition har nu utarbetat ett forslag pa nytt regelverk och
reviderade egenavgifter. Forslaget innebér att andra nuvarande regelverk diar man
utgar fran patientens uppskattade energibehov till att i stillet forskriva den mangd
energi (kcal) som patienten behover, vilket gor att det blir mer réttvist for
patienterna. Det blir enklare for forskrivarna att gora likvardiga bedomningar och det
kommer minska behovet av kompletterande anvisningar.

Nuvarande avgiftsnivaer bedoms utifran kosttilldggets energiinnehall pd nivaerna
’Tilldggnutrition” och utifrdn patientens energibehov pa “Halv-" och “Helnutrition”.
Regionerna har lokalt utarbetade kompletterande anvisningar till regelverket som till
viss del skiljer sig mellan regionerna.
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Forslaget innebér inga h6jda egenavgifter f6r barn och ungdomar 0-17 ar.
Overgang till vuxenniva foreslas vara vid 18 ér , vilket ir i likhet med befintliga

regler 1 Jamtland/Hérjedalen och dvriga regioner 1 landet.

RAG Nutrition foreslar en mer moderat hojning initialt, for att fortsattningsvis hoéja
egenavgifter mer regelbundet, forslagsvis vart tredje ar.
RAG Nutrition foreslar ocksa regionerna att tillampa samma aldersspann.
NREF beslutade 2025-03-27, §12 att foresla regionerna att anta forslag om revidering
av egenavgifter for speciallivsmedel och aldersspann.

Forslag till &ndrade egenavgifter foreslas gélla fran och med 2025-07-01:

Nuvarande Ny
Avgiftsniva regler Energimingd egenavgift egenavgift
RJH
Barn och
ungdomar
Bam0-154r 528 Hoausett energimingd 120 kr 120 kr
reglerad
[1J7n é%domar t6- Oavsett energimingd 120 kr 120 kr
Vuxna fr o m 18
ar Speciallivsmedel med |[Nuvarande
Ny . o . Ny
benfimning energiinnehall egenavgift egenavgift
Nuvarande motsvarande RJH
benimning
Tilldggsnutrition1 EIVV; min ) 460 keal 266 kr 350 kr
Tillaggsnutrition 2 [[Niva 2 > 400 < 1000 kcal 426 kr 600 kr
Halvnutrition Niva 3 > 1000 < 1500 kcal 958 kr 1100 kr
Helnutrition Nivd 4 (max | 1500 kcal 1915 kr 2100 kr
niva)
Beslutsunderlag

Protokollsutdrag Férbundsdirektionen NRF 2025-03-17, § 12 Revidering av
egenavgifter for speciallivsmedel

RAG Nutrition 2025-01-15, Forslag pa reviderade egenavgifter for speciallivsmedel
2025

Forslag till beslut
Halso- och sjukvardsnamnden foreslar regionfullmaktige
1. anta forslaget om revidering av egenavgifterna for speciallivsmedel och
att aldersspannet ska vara lika som Ovriga regioner inom Norra
sjukvardsforbundet.
2. Reviderade egenavgifter borjar gilla fran och med 2025-07-01.

Expedieras till
Halso- och sjukvardsdirektor
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Divisionscheferna

Joakim Rd&din, Avdelningschef Regionservice

Johan Palm, Avdelningschef hilso- och sjukvardspolitiska avdelningen
Jessica Isaksson, projektledare RAG Nutrition, HOSPA

Anna-Karin Sjoberg, nutritionsansvarig dietist, Medicinmottagningen
Helen Persson, Avgiftssamordnare, HOSPA

Beslutsunderlag
e Revidering av egenavgifter for speciallivsmedel
e Forslag pa reviderade egenavgifter for speciallivsmedel 2025
e Protokollsutdrag Forbundsdirektionen NRF 2025-03-27 §12 Revidering av
egenavgifter for speciallivsmedel (dnr 008/25)

Forslag till kostnadsfri vaccination mot HPV for personer upp till 26 ar
samt till vissa riskgrupper upp till 45 ar (HSN/826/2025)
Arendebeskrivning

Humant Papillom Virus (HPV) finns i flera typer varav ett tiotal orsakar cancer.
Smittan sprids i de flesta fall via sexuella kontakter. De cancerformer som orsakas
av HPV ir livmoderhalscancer, analcancer, vissa cancerformer i mun- och
svalgomradet, peniscancer och cancer i vulva och vagina. Dessa cancerformer
utvecklas flera ar efter infektionstillféllet.

| Sverige drabbas varje ar 6ver 800 kvinnor och 6ver 300 mén av HPV-orsakad
cancer. | Jamtland dr incidensen for invasiv livmoderhalscancer 8 per 100 000
kvinnor och ar. Under ett ar (oktober 2023-september 2024) utférdes i Jamtland
kring 140 behandlingar (koniseringar) for cellférandringar, dvs forstadier till cancer.
Under samma period utfordes ca 660 utredningar for cellforiandringar.

Vaccination mot HPV ger ett bra skydd mot HPV-orsakad cancer. Bist effekt har
vaccination innan man smittas av en HPV-typ som kan orsaka cancer men ny
forskning har visat att vaccination har effekt dven efter exponering for HPV.

Vaccination mot HPV inférdes i barnvaccinationsprogrammet for
e flickor ar 2010 och omfattar alla flickor fédda 1999 och senare
e pojkar ar 2020 och omfattar alla pojkar fodda 2009 och senare

Vaccinationstidckningen i Jimtland Hérjedalen ar hog, 85-87% for bada grupperna.
Vaccinet ges i arskurs 5 i tva doser. Det vaccin som ges har forbéttrats stegvis sedan
inforandet. Fran att skydda mot tva HPV typer, till ett som nu skyddar mot nio HPV
typer (det senare anvinds sedan 2019). Vaccinationer inom
barnvaccinationsprogrammet subventioneras nationellt och erbjuds kostnadsfritt.

Sedan 2021 pagar ett nationellt forskningsprojekt for att utrota livmoderhalscancer
och via detta erbjuds alla kvinnor fodda 1994-1999 kostnadsfri vaccination mot
HPV. Pa forfragan har dven kvinnor fodda 2000-2001 erhallit kostnadsfri
vaccination. Vaccinationstiackningen i malgruppen var i mitten pa mars 2025 drygt
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59% i Jamtland Héarjedalen. Projektet har nyligen forlangts och avslut planeras i juni
2025.

Rekommendation fran Folkhdlsomyndigheten
Den 5 december 2024 publicerade Folkhdlsomyndigheten en rekommendation om
catch-up vaccination av ovaccinerade min och kvinnor upp till och med 26 ars alder.
Bakgrunden &r ett regeringsuppdrag som Folkhdlsomyndigheten fick i augusti 2023.
Syftet ar i forsta hand att vaccinera de individer som var for gamla for att fa vaccin i
barnvaccinations-programmet nir det infordes samt att erbjuda ny mojlighet till
vaccination dven for de kvinnor som av olika anledningar inte blivit vaccinerade
tidigare. Dessutom nimns nagra hogriskgrupper som bor vaccineras upp till 45 ars
alder.

Riskgrupper enligt Folkhdlsomyndigheten
Risken for HPV-relaterad cancer ar generellt hogre for mian som har sex med mén
(MSM), transpersoner, personer som lever med HIV, kvinnor som koniserats pa
grund av cellfériandringar pa livmoderhalstappen och personer som har organ- och
stamcellstransplanterats. Till dessa hogriskgrupper ar det darfor motiverat att
vaccinera individer upp till 45 ars alder, vilket ocksa rekommenderas bland annat av
Stockholms expertgrupp for vaccinationer och redan gors i flera regioner. En
hilsoekonomisk utvirdering ar gjord och insatsen bedéms som hilsoekonomiskt
kostnadseffektiv.

Antal vaccindoser
Enligt vaccinets (Gardasil 9) produktresumé ska vaccinet ges i tva doser till personer
som dr 9-14 ar men i tre doser till personer 6ver 15 ar. WHO publicerade 2022
uppdaterade riktlinjer dar man bedémer att en—tva vaccindoser ger ett
motsvarande skydd som tre doser dven till personer 6ver 15 ars alder. Personer som
lever med hiv eller andra med nedsatt immunforsvar rekommenderas tre doser
vaccin oavsett alder.

HPV-vaccination utanfor barnvaccinationsprogrammet kan enligt hilso- och
sjukvardslagen endast ges pa lakarordination idag. Socialstyrelsen har den 6 mars
2025 fatt i uppdrag av regeringen att se over sina foreskrifter om behorighet for
sjukskoterskor att forskriva och ordinera HPV-vaccin enligt Folkhdlsomyndighetens
rekommendationer.

Vaccintillgang och pris
Gardasil 9 dr upphandlat nationellt i och med att det ges i barnvaccinations-
programmet. Foretaget har godkint att det far kdpas in till upphandlat pris for att
ges till de grupper som rekommenderas vaccination i denna skrivelse. Ett villkor i
upphandlingen ar att vaccinet maste erbjudas kostnadsfritt men att en stickavgift
kan tas ut.

Page 15 of 19



REGION Kallelse/foredragningslista

..JAMTLAND Halso- och sjukvardsndmnden
HARJEDALEN 2025-05-22

Rekommenderade grupper for vaccination i regionen
Vi rekommenderar att féljande grupper erbjuds gratis vaccin mot HPV i Jamtland

Hérjedalen:
e Kvinnor och méan upp till 26 ars alder som inte tidigare vaccinerats mot
HPV

e Foljande riskgrupper upp till 45 ars alder:

e MSM och transpersoner

e Kvinnor som koniserats for cellforandringar pa livmoderhalstappen

e Personer som lever med HIV

e Personer som skall eller har genomgatt organ- och
stamcellstransplantation

Baserat pa uppgifter fran Folkhidlsomyndigheten och statistik fran SCB har vi
berdknat hur manga personer som kan vara aktuella for vaccination mot HPV i
Jamtland Hérjedalen. | berdkningen har vi riknat med en uppskattad
vaccinationsvilja pa 60% for den storsta gruppen, dvs kvinnor och man 18-26 ar.

Kostnadsberdkning
Kostnaden for denna forebyggande insats berdknas i Jimtland Hirjedalen vara totalt
4,9 miljoner kronor i vaccinkostnader vid 60% vaccinationstiackning med tva doser
for perioden 2025-2029. Insatsen skulle inte vara tidsbegrinsad men det
tillkommer inte nya individer i malgrupperna i ndgon storre utstriackning eftersom
vaccinet ingar i barnvaccinationsprogrammet for de som idag ar yngre dn den
rekommenderade gruppen.

Kostnaden skulle vara hogst i borjan av insatsen men dnda troligen inte belasta ett
enskilt rakenskapsar da alla i malgruppen inte skulle vaccinera sig direkt efter
inforandet samt att det ir ett intervall mellan vaccindoser.

Fran 2025 ars statsbidrag om cancervard har 1,2 miljoner avsatts till HPV-
vaccination. Detta innebdr att vaccinationsinsatsen kan pabodrjas med en forsta dos
redan hdsten 2025.

Forslag till beslut avser enbart ar 2025 och det innebir att det behdver fattas nytt
beslut i borjan av ar 2026 om det finns mojlighet att dven fortsittningsvis finansiera
vaccineringen via statsbidrag for cancervard.

Underlaget dr framtaget av Annika Ersson, smittskyddslidkare i samarbete med Frida
Rensfeldt, processledare cervixcancerprevention; Anna Eriksson, projektledare HPV-
utrotningsprojektet samt Micael Widerstrom, bitridande smittskyddslédkare.
Underlaget ar forankrat med styrgruppen for cervixcancerprevention.

Beslutsunderlag
Folkhdlsomyndighetens rekommendation om vaccination mot humant
papillomvirus (HPV), 2024-12-05.
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Kostnadsberidkning HPV-vaccination upp till 26 ar samt vissa riskgrupper upp till
45ar.

Forslag till beslut

Halso- och sjukvardsnamnden foreslar Regionfullméktige

Region Jimtland Hérjedalen erbjuder under ar 2025 kostnadsfri vaccination mot
HPV till alla personer till och med 26 ars alder som inte tidigare vaccinerats mot HPV
och till ovan ndmnda riskgrupper upp till 45 ars alder.

Expedieras till

Halso- och sjukvardsdirektor

Divisionscheferna

Annika Ersson, Smittskyddslikare

Johan Palm, chef Hilso- och sjukvérdspolitiska avdelningen
Helen Persson, Avgiftssamordnare

Beslutsunderlag
e Forslag till kostnadsfri vaccination mot HPV {6r personer upp till 26 ar samt
till vissa riskgrupper upp till 45 ar
e Folkhédlsomyndighetens rekommendationer om vaccination mot humant
papillomvirus (HPV)
e Kostnadsberdkning HPV-vaccination upp till 26 ar samt vissa riskgrupper
upp till 45 ar

Svar pa medborgarforslag om tillgang till tandlakare i Harjedalen
(HSN/445/2025)

Arendebeskrivning

Det har inkommit ett medborgarforslag om tillging till tandldkare i Harjedalen.
Forslagsstéllaren menar att eftersom det i dag saknas en tandlidkare i Hiarjedalen sa
borde en tandlidkare placeras i Hede som ligger mitt i landskapet. Vidare foreslas att
det borde vara mojligt att fa resebidrag eftersom man som patient blir hanvisad till
tandlikare i Ostersund.

Den regiondrivna folktandvarden star idag infor stora utmaningar, bland annat
kopplat till rekryteringar och frimst rekryteringar i glesbygd. Under lang tid har det
varit svart att attrahera personal till regionens tandvard, nagot som ytterligare
forstarkts nar konkurrensen om tandvardspersonalen i lanet 6kat de senaste aren.
For att mota Folktandvardens utmaningar och 6ka attraktionskraften i
rekryteringsarbetet beslutade héilso- och sjukvardsnamnden 23 februari 2023 att
genomfora riktad Ionesatsning, infora tidbokning via 1177.se, prioritera utveckling
av tekniska losningar, se dver mojligheten till digital konsultation och méjligheterna
till kompetensutveckling. Insatserna har haft viss effekt men det svara
bemanningsliaget kvarstar och har pa vissa orter accelererat. Hilso- och
sjukvardsnimnden har under 2025 bland annat pabdrjat en utredning Gver
Folktandvardens framtida klinikstruktur for att se 6ver hur tandvarden kan bedrivas
pa ett sa effektivt sdatt som mojligt. Idag finns ingen mojlighet att stationera en
tandldkare i Hede, fraimst utifran ovanstaende beskrivning. Om forutsittningarna
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dndras gors en ny bedomning men detta bygger pa att det finns en tandlikare som
vill flytta till och arbeta i Hede.

Enligt Region Jimtland Harjedalens regelverk for sjukresor framgar att man som
patient har bidragsgrund enligt ndrhetsprincipen, dvs vid resor till vard i normala fall
betalar Region Jimtland Hérjedalen ut ersittning for resa med billigaste mojliga
fardsatt till sjukvard pa Ostersunds sjukhus, hilsocentral eller nirmaste
tandvardsklinik. FOor en person som dr bosatt i Hede innebér detta att bidragsgrund
finns for resa till t.ex. Funidsdalens tandklinik. Som ett tillagg till detta ges endast
bidrag till en resa for vard som ar en del av ett vardforlopp/vardplan. En rutinmassig
undersokning eller i dvrigt preventiv tandvard ger inte bidragsgrund.

Forslag till beslut
Hilso- och sjukvardsnamnden foreslar regionfullmiktige

Medborgarforslaget anses besvarat.

Expedieras till
Regionstyrelsen, forslagsstillaren, divisionschef Nara vard

Beslutsunderlag
e Medborgarforslag om tillgang till tandldkare i Harjedalen(RS 204 1 2025)
Maskad
e Svar pa medborgarforslag om tillgang till tandldkaren 1 Harjedalen

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

Anmalningar

e HSN/219:2/2025 Remissvar Nationellt vardprogram Indolenta B-
cellslymfom och hércellsleukemi

e HSN/219:3/2025 Konsekvensbeskrivning nationellt vardprogram Indolenta
B-cellslymfom och harcellsleukemi

e HSN/218:2/2025 Remissvar Nationellt virdprogram hudlymfom

e HSN/218:3/2025 Konsekvensbeskrivning - nationellt vdrdprogram
hudlymfom

e HSN/221:2/2025 Remissvar Nationellt vardprogram lungcancer

e HSN/221:3/2025 Konsekvensbeskrivning - nationellt vardprogram
lungcancer

e HSN/222:2/2025 Remissvar Nationellt virdprogram myeloproliferativa
neoplasier (MPN)

e HSN/222:3/2025 Konsekvensbeskrivning - Nationellt vardprogram
myeloproliferativa neoplasier (MPN)

e HSN/223:2/2025 Remissvar Nationellt vardprogram Waldenstroms
makroglobulinemi
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HSN/223:3/2025 Konsekvensbeskrivning - nationellt vardprogram
Waldenstroms makroglobulinemi

HSN/862:1/2025 Foljebrev till skrivelse fran Branschféreningen Gron
Hygien & Rengoring till enheten for smittskydd och vérdhygien om
alkoholbaserad handdesinfektion

HSN/862:2/2025 Skrivelse fran Branschforeningen Gron Hygien &
Rengoring till enheten for smittskydd och vardhygien om alkoholbaserad
handdesinfektion

RS/247:7/2025 §38 Regionfullméktige Ansvarsprovning 2024 for hilso-
och sjukvardsnimnden

Anmalan av delegationsbeslut till hdlso- och sjukvardsnamnden

Forslag till beslut

Anmailda delegationsbeslut enligt upprittad forteckning noteras till protokollet.

Delegeringsbeslut

HSN/668:1/2025  Signering Upphandlingsuppdrag Mucoclear
inhalationsvatska HSN/668/2025

HSN/670:1/2025 Upphandlingsuppdrag Leg logoped HSN/670/2025
HSN/226:4/2025 Delegationsbeslut Svar pa remiss Kliniskt kunskapsstod
Uveala nevi och Melanom

HSN/225:4/2025 Delegationsbeslut Svar pé remiss Kliniskt kunskapsstod
Retinoblastom

HSN/224:4/2025 Delegationsbeslut Svar pd remiss Personcentrerat
sammanhéllet vardforlopp Karies

HSN/769:1/2025 Upphandlingsuppdrag Nutritionsprodukt, specialbehov
HSN/770:1/2025 Upphandlingsuppdrag Brostproteser

HSN/779:1/2025 Upphandlingsuppdrag Konferenslokaler for KIRUB-
dagar

HSN/813:1/2025 Upphandlingsuppdrag av sjélvtest for cellprovtagning
HSN/877:1/2025 Upphandlingsuppdrag Blodpaseupphandling RU RVB
HSN/1726:4/2024  Tilldelningsbeslut Blodgrupperingsinstrument RU
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