Justerad uppdragsbeskrivning for politisk styrgrupp
for oversyn av vardvalen 2022

Hélsocentralernas ansvar for akut vard

| nuvarande beslutat forfragningsunderlag for Halsovalet tydliggérs att deltagande vardgivare
har ansvar for listade patienter dygnet runt, veckans alla dagar. Det omfattar grundlaggande
akut och planerad vard och behandling inom omradet allmanmedicin. Vidare ska
vardgivaren medverka till att forhindra icke medicinskt motiverade besék/hanvisning till
sjukhusets akutmottagning.

Resultatet av ovanstaende atagande, och da framférallt om sjukhusets akutmottagning
belastas pa grund av brister i atagandet, foljs idag inte upp pa ett strukturerat och
systematiskt satt, vilket skapar en osakerhet i vilken grad som deltagande vardgivare
uppfyller sitt atagande. Med tanke pa den belastning som sjukhuset, och inte minst
akutmottagningen, tyngs av, ar det viktigt att alla parter tar sitt ansvar, och i férlangningen
ocksa att Regionen har majlighet att félja upp ansvarstagandet.

Mot bakgrund av ovanstaende ska styrgruppen utreda vilka verktyg som Regionen i
halsovalet kan anvanda sig av for att dels félja upp ansvarstagandet, och dels for att styra
mot att ansvarstagandet uppfylls, och aterkomma till Regionstyrelsen med forslag pa
eventuella andringar.

Forflyttning av vard fran sjukhus till hdlsocentral

| forfragningsunderlaget tydliggérs vad som férvantas av deltagande vardgivare. Det star
dock vardgivarna fritt att erbjuda patienter ytterligare mottagningsbesok av 6ppenvard, inom
andra specialiteter an allmanmedicin, under férutsattning att det sker inom ramen for
halsovalets ramar och ersattningsmodell. Det kan till exempel handla om en vardgivare som
har tillgang till ytterligare kompetens genom en lakare med dubbel specialistkompetens inom
allmanmedicin och ortopedi, och darfér erbjuder bedémningar inom ortopedi i den egna
verksamheten.

| en region dar geografi och avstand ar en aterkommande utmaning att hantera, och dar en
stor andel av invanarna har en lang resvag till det enda sjukhuset, finns det ett stort
mervarde i att kunna bedomas pa en decentraliserad halsocentral istallet for en
sjukhusmottagning. Den finns ocksa en férebyggande aspekt i att kunna bedémas narmare
hemorten genom att avstandet inte upplevs som ett hinder till att séka vard. | tillagg till att
skapa mervarden for invanarna, sa bidrar ocksa forflyttningen till att aviasta Ostersunds
sjukhus och skapar battre forutsattningar for att 6ka tillgangligheten dar.

Mot bakgrund av ovanstaende ska styrgruppen utreda hur Regionen i halsovalet kan skapa
incitament for vardgivarna att med innovativa I6sningar ta ett stdrre ansvar i vardkedjan
samtidigt som den medicinska kvaliteten och patientsékerheten sakerstalls och bibehalls,
och aterkomma till Regionstyrelsen med forslag pa eventuella andringar.



Kontinuitet i vardkontakterna

Mycket forskning pekar pa att vardtagare med upprepade vardkontakter hos en vardgivare
och en och samma kompetens gynnas, bade i fraga om medicinsk kvalitet och upplevd
kvalitet i varden. | halsovalet stalls idag inga hogre krav pa vardgivarna vad galler kontinuitet
an vad lagen gor, for att inte i fér hog grad begransa vardgivarna i utvecklingen av varden.
Samtidigt sa kan det utifran den forskning som finns pa omradet finnas anledning for
Regionen att vilja styra utvecklingen i den riktningen som forskningen visar att kvaliteten
Okar.

Mot bakgrund av ovan ska styrgruppen utreda hur Regionen i halsovalet kan styra mot en
Okning av kontinuiteten i vardkontakterna utan 6kad kravstallning, och aterkomma till
Regionstyrelsen med forslag pa eventuella andringar.

Kostnadsansvar for sjukresor
| och med inrattandet av en central sjukresefunktion for bestallning och beddémning minskar
vardgivarnas mojligheter att paverka vilka kostnader de bar.

Mot bakgrund av ovan ska styrgruppen utreda hur kostnadsansvaret for sjukresor bor
fordelas inom ramen for halsovalet, och aterkomma till Regionstyrelsen med férslag pa
eventuella andringar.

Kommunala sarskilda boenden

Den 24 november 2020 beslutade Inspektionen for vard och omsorg (IVO) att konstatera att
brister har férekommit i samband med Covid-19-pandemin hos inom hélsovalet deltagande
vardgivare i det vardatagande vardgivarna haft gentemot kommunernas séarskilda boenden.
Myndigheten konstaterar bland annat att boende vid sarskilt boende inte fatt vard och
behandling utifran den enskildas behov och att stallningstagande om och genomférande av
vard i livets slutskede inte har skett i enlighet med gallande regelverk.

Samverkan med kommunala verksamheter i sarskilda boenden regleras i halsovalet som ett
tillaggsuppdrag som ar valfritt for vardgivare att ata sig. Utifran de initiala
stélliningstagandena som IVO har tagit finns det anledning att se éver om Regionens
styrning av samverkansarbetet med kommunala boenden ar tillfredsstallande, oavsett vad
som blir myndighetens slutgiltiga stallningstagande efter Regionens svar.

Mot bakgrund av ovan ska styrgruppen utvardera tillaggsuppdraget for sarskilda boenden i
sin helhet, och aterkomma till Regionstyrelsen med forslag pa eventuella andringar.

| ett tillagg ska styrgruppen évervaga om en forflyttning av medel inom halsovalets ram bor

goras sa att en hogre tillaggsersattning ges for ansvar av sarskilt boende och korttidsplatser
for att markera vikten av utdkad tid av den delen av primarvardens uppdrag.

Oversyn av krav gillande IT-sikerhet



Regionen arbetar stéandigt med att se dver och férbattra sin IT-sdkerhet, ett n6dvandigt
arbete utifran aterkommande rapporter om aktiviteter och hot fran frammande aktérer pa
omradet. Da Regionen bland annat hanterar en stor mangd med sarskilt kanslig persondata
finns det anledning att aterkommande sakerstalla att data ar skyddad. Eftersom att
vardgivarna genom halsovalet bereds en vag in i Regionen IT-miljé, bér samma skydd galla
har.

Mot bakgrund av ovan ska styrgruppen utvardera gallande krav pa och villkor for IT-sakerhet
och -rutiner hos deltagande vardgivare, och aterkomma till Regionstyrelsen med forslag pa
eventuella andringar.

Kravuppfylinad

Halsovalet ar ett dverlamnande av utférande fran Regionen som bestallare till en annan part.
| det 6verlamnandet ar det viktigt for Regionen att sdkerstalla att de krav som stélls uppfylls,
sarskilt med tanke pa att dverlamnandet i det har fallet handlar om invanarnas
grundlaggande halsa. Det ar viktigt att kraven som styrmedel ar effektiva, och att det
sakerstalls att vardgivarna uppfyller kraven

Mot bakgrund av ovan ska styrgruppen utreda om Regionens kravstallning och uppféljning
av kraven ar effektiv och om och hur den kan bli battre, aterkomma till Regionstyrelsen med
forslag pa eventuella andringar.

Tydlighet och dverblickbarhet i bestallningen

Forfragningsunderlaget med bilagor och tillhérande rutiner och styrdokument ar Regionens
medel for att tillse invanarnas allra grundlaggande medicinska behov och hélsa. Det ar
darfor viktigt att forfragningsunderlaget som handling, i sin helhet, ar tydligt och 6verskadligt
sa att invanare och alla inblandade parter, vardgivare, administratérer, fértroendevalda och
revisorer, har goda férutsattningar att lasa, forsta, utfora, félja upp och granska uppdraget i
sin helhet utifran sina respektive ansvarsomraden.

Mot bakgrund av ovan ska styrgruppen utvardera forfragningsunderlagets disposition och
definitioner, inklusive bilagor och rutiner och styrdokument, och aterkomma till
Regionstyrelsen med forslag pa eventuella saddana andringar, redaktionella eller dvriga, som
behdvs for att tydliggéra uppdragets omfattning och villkor.

Allméantandvard for barn och unga vuxna

Vardvalet for allmantandvard for barn och unga vuxen ersatter idag utférare inom vardvalet
med en rak kapiteringsersattning. Styrgruppens uppdrag ar att utreda om vardvalets
nuvarande ersattning ar tillracklig med avseende pa de kostnader utférarna har for att ge
vard samt om det finns behov av en differentierad ersattningsniva som i hégre grad
Overensstdmmer med den variation i kostnader utférarna har for olika patient. Utéver
forandringar av kapiteringsersattningen ska styrgruppen utreda och féresla férandringar som
mojliggor fler utforare inom vardvalet.



Medicinsk fotvard

Vardvalet for medicinsk fotvard ger patienter med diagnosgrupperna diabetes mellitus,
reumatiod artrit och arteriell insufficiens i de nedre extremiteterna ratt till medicinsk fotvard.
Styrgruppen ska utreda férutsattningar och konsekvenser av att patienter med medicinskt
behov oaktad diagnos ska ges ratt till medicinsk fotvard. Styrgruppen ska utreda och foéresla
férandringar som majliggor fler utférare inom vardvalet.

Sistahandsansvar

Regionen har som huvudman for sjukvarden ansvar att se till att patienter i hela vart 1an har
tillgang till en fungerande primarvard. Det brukar kallas att regionen har ett
sistahandsansvar. Regionen kan 6verlata driften av halsocentraler till privata utférare men
inte Overlata sitt befolkningsansvar till enskilda vardgivare. | praktiken ar det
egenregiverksamheten som haransvaret for att se till att uppratthalla en
halsocentralsstruktur med utbud i varje kommun oavsett om ekonomin gar runt for dessa
enheter. Idag kompenseras inte egenregin for detta ansvar. Styrgruppen far i uppdrag att
utreda hur sistahandsansvaret ska regleras ekonomiskt inom ramen for halsovalet och
vardvalet for allmantandvard barn och unga vuxna, dar folktandvarden har ett
sistahandsansvar.

Riktade hdlsosamtal

| Regionplan 2021-2023 har Regionfullmaktige beslutat att Riktade Halsosamtal ska inféras
fran 2021. Regionfullmaktige har ocksa avsatt 4 miljoner kronor fér detta andamal. Darefter
har Regionstyrelsen och Halso- och sjukvardsndmnden i sina verksamhetsplaner angett mal
dar det framgar att halsosamtalen ska driftsattas under 2021. En utredning har gjorts som
beskriver vad som kravs for att kunna verkstalla detta. Regionstyrelsen ger darfér den
sarskilda politiska styrgruppen for vardvalen uppdrag att vid utformning av
forfragningsunderlag for Halsoval 2022 ska uppdraget for succesivt inforande av Riktade
Halsosamtal inarbetas liksom ersattningsnivan.
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