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1. Verksamhetsplanering 2026 — 2028

Forbundsordningen och forbundets 6vergripande mal anger inriktningen av
verksamheten for perioden 2026-2028. Forslag om justeringar 1 forbundsordningen 1
enlighet med 6versyn NRF 2.0 kommer att hanteras pa forbundsdirektionens mote i
december 2025. Verksamhetsplanen har utformats i linje med forslaget.

Det 6vergripande malet lyder;

“Norrlandsregionerna har gemensamma utmaningar gdllande geografi, demografi och
kompetensforsorining. Med en utveckling av hela systemet for hdlso- och sjukvard och
ett gemensamt ansvar for sdkerstdllande och stirkande av universitetssjukvdrden i
norra sjukvdrdsregionen 6kar mojligheterna att skapa virde for vara patienter och
medborgare. Ett gemensamt system for kunskapsstyrning liksom samverkan kring
ledning och styrning i dessa frdagor dr alla viktiga delar i detta. For att dstadkomma en
god, tillgdanglig och jamlik vard for vara medborgare krivs en utveckling av den
sjukvdrdsregionala samverkan.”

Hiilso- och sjukvérd
Hogspecialiserad vard

Det finns ett gemensamt ansvar for medlemsregionerna att tillgodose regioninvanarnas
behov av vard av hog kvalitet, oavsett bostadsort. Samarbetet inom norra
sjukvardsregionen avser att sékra universitetssjukvard av hog klass i sjukvérdsregionen
och att virna om Norrlands universitetssjukhus som hogspecialiserat
universitetssjukhus. Forbundet ingar sjélvstindigt med bindande verkan for
medlemsregionerna avtal om hogspecialiserad vird. Nuvarande Avtal om regionvérd,
inklusive den sé kallade ersittningsmodellen giller for perioden 2024 — 2026. Det pagar
ett utvecklingsarbete med ett nytt regionvardsavtal med start 2027.

Det finns tre samverkansavtal for vird utanfor sjukvardsregionen. Forbundet har avtalat
om vard for hela sjukvéardsregionen med tre universitetssjukhus, Akademiska sjukhuset,
Karolinska Universitetssjukhuset samt Sahlgrenska Universitetssjukhuset.

Inom hilso- och sjukvardsomridet dr arbetet med nationell hogspecialiserad vard
(NHV) ett viktigt omrade. Nationell hogspecialiserad vard bedrivs vid ett till fem
sjukhus efter tillstdnd fran Socialstyrelsen. Vilka sjukhus som ska fa tillstand beslutas av
ndmnden for nationell hogspecialiserad vard.

Forbundsdirektionen anser att fragan om NHV och sjukvéardsregional nivastrukturering
ar strategiskt viktiga fragor for norra sjukvardsregionen. Viss NHV krévs for att
upprétthélla universitetssjukvard med hog kvalitet 1 norra sjukvardsregionen samt ett
konkurrenskraftigt universitetssjukhus. Det dr dven viktigt for utbildningarna som 1 sin
tur dr viktiga for kompetensforsorjningen vilket dr avgorande for upprétthdllande av
hélso- och sjukvérdsorganisationerna.



Den sjukvérdsregionala nivastruktureringen ar ett utvecklingsomrade. De
sjukvardsregionala programomradena (RPO) som &r berdrda tar fram underlag for
beslut om en flerarig planering gillande sjukvardsregional nivdstrukturering. Det
innebdr samordning av verksambheter till enheter dér en tillracklig volym, hog
vérdkvalitet och en kostnadseffektiv verksamhet kan garanteras. Centralisering saval
som decentralisering av verksamheter ska genomforas efter behov och forutsittningar.

Kunskapsstyrning

Systemet for kunskapsstyrning syftar till att &stadkomma en jdmlik, god och
resurseffektiv vard. En viktig forutsittning for det sjukvéardsregionala arbetet med
kunskapsstyrning ar att samtliga regioner i norr deltar och medverkar i arbetet. Den
nationella delen av systemet bestar av 26 nationella programomraden (NPO) med
tillhérande nationella arbetsgrupper (NAG) samt ett antal stodfunktioner i systemet i
form av nationella samverkansgrupper (NSG). Region Visterbotten har hittills tagit ett
storre ansvar for att bemanna de nationella grupperna. For att skapa forutséttningar for
jamlik vard med hjélp av gemensam kunskap i sjukvardsregionen ar det ett onskemal att
Ovriga regioner i norr Okar sin andel av deltagande.

Sjukvardsregionen ansvarar for tvd NPO: endokrina sjukdomar och levnadsvanor samt
har ett vilande véirdskap for omrédet cancer. Forbundet har bemannat respektive NPO
med processledare. Det finns dven ett ansvar for att forse omrddena med analys- och
uppfoljningskompetens, kommunikationsstod med mera. NPO Endokrina sjukdomar
och NPO Levnadsvanor arbetar enlig framtagna och nationellt beslutade
verksamhetsplaner. Det sjukvérdsregionala ansvaret innebdr ocksé att nominera och utse
representanter till nationella grupper dér dven patientmedverkan ingar.

I det fortsatta arbetet med nationell kunskapsstyrning dr fokus for den kommande
femarsperioden implementering av de kunskapsstod som hittills &r utarbetade i
systemet. Ett stort antal vardforlopp, -program och andra kunskapsunderlag ar
framtagna som behover omsittas 1 kliniskt vardagsarbete. Arbetet med de
personcentrerade och sammanhéllna vardforlopp som ér paborjade kommer att
fullfoljas. Horisontella prioriteringar kommer att vara viktiga 1 det fortsatta arbetet och
ett arbete med att ta fram en modell for det dr pabdrjad. Andra viktiga omraden &r
uppfoljning och analys samt patientmedverkan.

Forbundet ska bista 1 arbetet med att utveckla systemet for kunskapsstyrning av hélso-
och sjukvarden for invanarna i norra sjukvardsregionen i enlighet med de av
forbundsdirektionen beslutade styrdokumenten och enligt det nationella systemet for
kunskapsstyrning. Den sjukvérdsregionala strukturen och organiseringen av
kunskapsstyrning har byggts upp for samverkan, erfarenhetsutbyte och utveckling inom
kunskapsstyrning som ett lirande system. Strukturen ska skapa forutséttningar for
hallbart arbetssitt och verksamhetsutveckling. Till en god vird som &r kunskapsbaserad,
sdker, individanpassad, jamlik, tillgdnglig och effektiv och dir ledningen efterfragar
resultatet av arbetet. I ansvaret ingdr ddrmed att stodja, samordna, f6lja upp och



analysera regionernas implementering av kunskapsstod 1 ett sjukvardsregionalt
perspektiv.

Forbundet genomfor arliga avstdmningar med de sjukvardsregionala grupperna RPO
och RSG. Det bidrar till en vidareutveckling av sjukvardsregionalt samarbete och
samverkan for en jamlik, hogkvalitativ och effektiv vérd.

Regionalt Cancercentrum Norr, RCC Norr

Forbundet dr verksamhetsansvarig for den verksamhet som bedrivs av Regionalt
Cancercentrum Norr (RCC Norr). RCC Norr tar fram tredriga cancerplaner samt en
arlig verksamhetsplan till forbundsdirektionen. Cancersjukdomar ingér i systemet for
kunskapsstyrning pd samma sitt som andra sjukdomsgrupper. Ett arbete pagér for att
integrera arbetssitt och metoder mellan canceromradet och andra sjukdomsgrupper for
att astadkomma mer enhetlig hantering av fragor. RCC finansieras delvis av statsbidrag.

Sjukvardsregional donationssamordning

Forbundet dr uppdragsgivare till funktionerna for samordning av sjukvérdsregional
donationsverksamhet. Uppdraget utfors pé del av tva tjanster av Region Visterbotten.
Den sjukvérdsregionala donationsverksamheten tar arligen fram en verksamhetsplan
som delges forbundsdirektionen.

Ndra vard

En omstillning till ndra vard pagar i samtliga regioner. Det dr viktigt att sidkerstdlla att
arbetet med kunskapsstyrningen och omstillningen till nira vard samverkar for att
skapa ett battre hilso- och sjukvéardssystem for framtiden.

Arbetet med sdrskilda 16sningar for sjukvard i glesbygd har pdgatt lange 1 den norra
sjukvérdsregionen. Under aren 2019 — 2025 har Norra sjukvardsregionforbundet
tilldelats statliga medel for att stodja en satsning pa arbetet.

Projektets uppdrag r att skapa en arena for langsiktiga utvecklingsstrategier inom vard
och omsorg 1 glesbygd med syfte att utveckla dessa omraden i norra sjukvardsregionen.
Genom samverkan 1 projektet kan parternas initiativ och verksamhet inom dessa
omréden stirka varandra. I arbetet sker ocksa samverkan med kommuner och andra
aktorer. Det finns inga beslut om finansiering for 2026 och framat varvid dessa medel
inte ingdr 1 budgeten.

Folkhilsa

Folkhélsa ar ett politiskt prioriterat omrdde. Syftet med det sjukvardsregionala
samarbetet inom folkhélsa &r att det sker dar det skapar mervérde och leder till
effektivare arbetsprocesser samt bidrar i hdlso- och sjukvardens utveckling mot nira
vard. Strategiskt underlag tas fram for folkhélsoinriktade atgédrder utifran specifika
forutséttningar i norra sjukvardsregionen.



For att ytterligare stirka arbetet har forbundsdirektionen beslutat att skapa ett
gemensamt folkhilsopolitiskt program som regelbundet uppdateras och redovisas for
forbundsdirektionen. Ett folkhélsopolitiskt program har utarbetats infor aren 2025-2028.

Uppfoljning och utviardering

Forbundet foljer kontinuerligt upp och utvarderar den verksamhet som forbundet
ansvarar for. Uppfoljning sker bland annat av verksamhetsplaner och avtal som traffats
inom och utom sjukvardsregionen.



2. Ekonomisk planering

Forbundets budget for ar 2026 har justerats med prisindex, LPIK exkl. 1ikemedel (enligt
SKR:s prognos i Ekonominytt i oktober 2025). Indexet motsvarar 2,1 procents
kostnadsokning.

Forbundet har tidigare &r erhallit statliga medel for RCC Norr:s arbete. Ar 2025 uppgick
dessa medel till 16,9 mnkr. Vid tidpunkten for beslut om verksamhetsplan och budget
radde det fortfarande osdkerhet kring statsbidragets storlek 2026, men uppgér sannolikt 1
linje med 2025. I budgeten for 2026-2028 ingar dérfor ett belopp pa 16,9 mnkr.

2025 har forbundet beviljats medel for det pagédende projektet samordnad utveckling for
god och néra vard 1 glesbygdsperspektiv. Vid tidpunkten for beslut om verksamhetsplan
och budget fanns inga beslut om utbetalning 2026 och innefattas inte i budgeten.

Den prelimindra budgeten for 2026 och 2027 visar att kostnaderna Gverstiger intékterna.
Underskottet avser kostnader kopplat till det arbete som genomforts inom
kunskapsstyrningssystemet och som tidigare finansierats via statsbidrag. Detta arbete
beddms som vésentligt for det sjukvardsregionala uppdraget for kunskapsstyrningen.
Oversyn av kostnader och méjlighet till effektivisering dver tid pagar dock systematiskt.

I enlighet med forbundets riktlinjer for hantering av eget kapital tillats en budgetering
som minskar det egna kapitalet. Detta med stdd i Kommunallagen 11 kap 5§ som anger
att undantag kan goras frén balanskravet om det finns synnerliga skél. Synnerliga skél
kan vara en stark finansiell stillning. Forbundets finansiella mal avseende likviditet och
eget kapital forvintas uppnas trots budgeterat underskott. Det pagar en dialog och
planeras ett arbete kring omformering av forbundets verksamhet for att astadkomma en
budget i balans inom en trearsperiod.

3. God ekonomisk hushallning 2026 - 2028

Forbundet ska tillvarata och utveckla de sjukvardsregionala intressena enligt den
gemensamma maélbilden och de prioriterade omrddena som framgar av avsnitt
verksamhetsplanering.

Forbundet efterstravar god ekonomisk hushéllning. Med god ekonomisk hushallning
avses savil verksamhetsméssiga som finansiella mal. For att mélet om god ekonomisk
hushéllning ska anses vara uppfyllt, ska minst sex av atta aktiviteter kopplade mot
samtliga verksamhetsmaél vara genomforda och samtliga ekonomiska mal uppfyllda.
Malen f6ljs upp i delarsrapport och i arsredovisning.

I det f6ljande beskrivs inledningsvis den dvergripande mélsdttningen, sedan mél och
aktiviteter for verksamheten. Efter det beskrivs de finansiella malen och de ekonomiska
riktlinjerna.



Gemensamt ansvarstagande for sjukvardsregional samverkan

For att astadkomma en god, tillgénglig och jamlik vard kriavs en utveckling av den
sjukvérdsregionala samverkan. Norra sjukvéardsregionforbundet ska frdmja en tydlig och
samordnad struktur for medlemsregionerna samt stirka norra sjukvardsregionens rost
nationellt.

Forbundet har tre mal for att finga upp de aktiviteter som styr verksamheten mot
forbundets uppdrag.

Mal 1 Sikerstélla hogspecialiserad vard med god kvalitet i norra
sjukvardsregionen

Ett gemensamt ansvar for sékerstéllande och stirkande av hégspecialiserad vard okar
mojlighet att skapa virde for patienter och medborgare. I arbete med att uppna maélet
ska foljande aktiviteter genomforas:

e Driva arbetet med framtagande av nytt regionvardsavtal

e Samordna lokala anvisningar till nationell hogspecialiserad vard (NHV) 1 1177 for
vardpersonal

e Vidareutveckla uppdragen till sjukvardsregionala programomriden (RPO) genom
att:

stodja 1 utveckling av uppfoljning av kvalitetsindikatorer. Paborja ett arbete med
att tillgingliggora varddata genom visuell visningsyta.

- folja upp foljsamhet till regionvardsavtalet

- folja upp arbetet med sjukvardsregional nivastrukturering

- folja upp samverkan kring medicinsk utveckling

M3l 2 Bidra till effektiv styrning inom kunskapsutveckling

Forbundet ska bidra i arbetet med att utveckla systemet for kunskapsstyrning for att
astadkomma en god vard som dr kunskapsbaserad, sdker, individanpassad, jamlik,
tillgénglig och effektiv och dér ledningen efterfragar resultatet av arbetet. I arbete med
att uppna malet ska foljande aktiviteter genomforas:

e Genomftra en workshop med regionernas hélso- och sjukvardsledning dér
beslutade samverkande aktiviteter fullfoljs.

e Stddja implementering av kunskapsstod 1 regionerna

o Sékerstdlla representation i nationella grupperingar inom
kunskapsstyrningssystemet

e Verka for gemensam representation i nationella grupperingar inom

kunskapsstyrningssystemet
Mal 3 Folkhélsa

Utifrén det folkhélsopolitiska programmet ska forbundet bidra med samverkan for att
skapa forutsdttningar for en god, jamlik och jamstélld hilsa i de norra regionerna



I arbete med att uppna malet ska féljande aktiviteter genomforas:

e Stdodja genomforande av gemensamma aktiviteter inom prioriterade omraden

Nar det géller méalsittningar for RCC Norr sa framgar dessa i den verksamhetsplan som
tas fram arligen. Donationsverksamheten tar ocksa fram en arlig verksamhetsplan.
NRF:s beslutade folkhélsopolitiska program har fokus pé utvecklingen fram till 2028.
Dessa planer f6ljs upp 1 sirskild ordning.

Finansiella mal

Mal 4. Positivt resultat

Forbundet ska, om inte annat beslutas 1 forbundsdirektionen, uppvisa ett resultat dar
intdkterna motsvarar eller dverstiger kostnaderna.

Mal 5. God likviditet

For att upprétthélla en god likviditet ska saldot pa bankkontot aldrig understiga 500 000
kr. Det innebér att storre in- och utbetalningar maste planeras och att storre
utbetalningar ej ska verkstéllas innan likviditeten dr avstimd mot detta mal.

Mil 6. God finansiell stillning

For att ha mojlighet att hantera oforutsedda ekonomiska héndelser ska det egna kapitalet
ej understiga 1 000 000 kr.

Finansiella riktlinjer
Riktlinjer for hantering av eget kapital

Enligt KL 11 kap 5 § kan ett undantag goras fran balanskravet om det finns synnerliga
skal. Ett av dessa synnerliga skél dr en stark finansiell stidllning och medger en
budgetering som tillater att det egna kapitalet minskar. Om forbundet enligt finansiell
analys, forvédntas uppné de finansiella médlen som avser likviditet och eget kapital,
bedoms forbundet ha en stark finansiell stillning. Det innebér att det finns eget kapital
av en omfattning som overstiger rimliga krav pé finansiell handlingsberedskap.

I de fall forbundet beddms ha en stark finansiell stillning och har medel som Gverstiger
1 000 000 kr frén tidigare verksamhetsar, kan de dverforas till en kommande periods
budget nér det finns synnerliga skél som angivits 1 verksamhetsplanen. Med synnerliga
skél menas 1 ett sddant fall tillfalliga kostnader som &r relaterade till finansiering av
enstaka utredningar, uppdrag eller projekt. I avsnittet Ekonomisk planering beskrivs i ett
sadant fall budgeterat belopp samt vad det avses att anvéndas till under den kommande
perioden.



4. Budget i tkr, 2026 - 2028

Medlemmarnas bidrag justeras arligen med LPIK exkl. ldkemedel, enligt SKR:s
prognos som framgér av Ekonominytt 1 oktober 2025 (2,1 procent for 2026).

NRF 2025-2028 Budget 2025 Budget 2026 Prel budget 2027  Prel budget 2028
Intakter 54220 44376 44937 45672
Personalkostnader -8739 -8423 -8 549 -8384

Kopt verksamhet -63 367 -46 828 -46 426 -46 555

Ovriga kostnader -3071 -1392 -1424 -1489

Bidrag fran medlemmar 18247 10279 10514 10755
Aterforing eget kapital 0 0 0 0
Budgeterat resultat -2710 -1 988 -947 0

Medlemmarna bidrar med medel utifran befolkningsandelen 31/12 2024 enligt SCB

Region VN 26,71 %
Region JH 14,69 %
Region V 31,10 %
Region N 27,50 %

Sjukvardsregionen 100,00 %

Not intékter 2026, tkr

Bidrag fran medlemmarna
Bidrag fran medlemmarna, kansliverksamhet 10279

Intikter - samfinansiering

RCC finansiering frdn medlemmarna 15 855
Samfinansiering av deltagande nationella systemet 7726
Donationssamordning 1 681
Koordinator apotekarprodukter 605
Sjukvardsregional biobanksamordnare 1100

Intéikter — statsbidrag
RCC - statsbidrag 16916
Psykisk hélsa processledare — statsbidrag* 493

* Avser kvarstdende medel sedan tidigare ar.
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Bilaga 1. Intiikter och medlemsbidrag i tkr per omrade och region

Intiikter i tkr per region

NRF:s kansli budget totalt RVN RJH RV RN
Medlemsbidrag 10279] | 2 745] 1510] 3196 2827
RCC Norr

Medlemsfinansiering 15 855 4235 2330 4930 4360
Statsbidrag 16916

Kunskapsstyrning deltagande i nationella grupperingar

Medlemsfinansiering - samfinansiering nationella systemet 7 726| | 2 063| 1 135| 2 403| 2125
Donationssamordning

Medlemsfinanisering 1681] | 449] 247] 523] 462
Koordinator apotekare

Medlemsfinansiering 605] | 161] 89] 188] 166
Sjukvdrdsregional biobanksamordnare

Medlemsfinansiering 1100] | 294] 162] 342 302
Niira vird i glesbygd

Statsbidrag - Néra vérd i glesbygd | | | | |

Summa fidn regionerna 37 245| | 9 948] 5473]  11582] 10243
Befolkningsandel enl SCB 31 dec 2024 100,00% 26,71% 14,69% 31,10% 27,50%
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