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§78

Sammantradet 6ppnas

Ordforanden forklarar ssmmantradet 6ppnat kl 10.00. Sammantradet halls i

Landstingshuset, Lulea.

§79

Anmalan om ny ersattare

Lansstyrelsen har utsett Esbjorn Haggstrom (MP) till erséttare i Boden-
Jokkmokks valkrets efter Agnes Hassler (MP) som avsagt sig uppdraget.

§ 80

Anmalan om inkallade ersattare

Forhindrad ledamot

Inkallad ersattare

Bengt Niska (S) Ida Johansson (S)
Erika Sundstrom (S) Jan Sydberg (S)
Margaretha Henricsson (NS) Margareta Dahlén (NS)
Anna Hévenmark (V) Bo Engstrém (V)

Anna-Stina Nordmark Nilsson (C)

Kristina Backstrom (C)

Kurt-Ake Andersson (C) Sarah Karlsson (C)

Magnus Haggblad (SD) Robert Lund (SD)

Carita Elfving (SD) Arne Gustafsson (SD)
§81

Upprop

Féljande ledamoter anmaéler sig narvarande vid uppropet:

Arbetarepartiet-Socialdemokraterna (S)

Maria Stenberg Johannes Sundelin
Lars U Granberg Ida Johansson
Sven Holmqvist Jan Sydberg

Leif Bogren Gustav Uusihannu

Erkki Haarala

Ewelina Edenbrink

Monica Ojemalm

Lennart Thornlund

Thor Viklund Anders Oberg

Kent Ogren Ingela Uvberg Nordell
Lennart Astrom Eivy Blomdahl
Per-Erik Muskos Agneta Lipkin

Anita Gustavsson Sten Nylén
Ruschadaporn Lindmark Majvor Johansson

Bengt Westman

Elisabeth Lindberg

Daniel Persson
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Vénsterpartiet (V)
Glenn Berggard Christina Snell-Lumio
Elisabeth Bramfeldt Kristina Nilsson
Bo Engstrom Ingmari Aberg

Miljopartiet de gréna (MP)
Agneta Granstrém Catarina Ask
Mats Dahlberg
Norrbottens Sjukvardsparti (NS)

Kenneth Backgard Karin Andersson
Lennart Ojanlatva Martin Astrém
Anders Bohm Doris Messner
Ake Fagervall Johnny Astrém
Terese Falk-Carolin Erkki Bergman
Jorgen Afvander Dan Ankarholm
Holger Videkull Margareta Dahlén
Anders Sundstrém Bo Ek
Erika Sj60 Bernt Nordgren
Anna Scott

Moderaterna (M)
Mattias Karlsson Roland Nordin
Gunilla Wallsten Monica Nordvall Hedstrom
Bo Hultin Anders Josefsson

Centerpartiet (C)
Kristina Backstrom Sarah Karlsson
Nils-Olov Lindfors Lars-Ake Mukka

Liberalerna (L)
Jens Sundstrom Anne Kotavuopio Jatko
Erik Lundstrém
Sverigedemokraterna

Robert Lund Arne Gustafsson
Susanne Strdm

Féljande ej tjanstgbrande ersattare anmaler sig narvarande vid uppropet:

Emme-Lie Spegel (S) Daniel Bergman (M)
Britt Marie Vikstrom (S) Gunnel Sandlund (V)
Lennart Holm (S) Bo Englund (V)
Anders Burman (S) Birgitta Stahlnacke (C)
Soren Sidér (NS) Yiva Mjérdell (L)
Maire Nystrom (NS) Ann-Louise Hagstrdm (MP)
Birgit Meier-Thurborg (M)

§ 82

Val av tva protokolljusterare

Catarina Ask (MP) och Susanne Strom (SD) utses till att jamte ordféranden
justera protokollet.

Justeringen &ger rum den 25 oktober i Landstingshuset.
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§ 83

Information fran presidiet

Ordféranden informerade om inlamningen fran folkinitiativet och den
fortsatta hanteringen.

Motion under beredning:

e Motion nr 2-16 om ekonomistyrning och interna stimulanspengar (Jens
Sundstrom, L)

§ 84

Anmalan av interpellationer och fragor

Féljande interpellationer har lamnats in:
e Nr 6-16 om vardplatslaget sommaren 2016 (Jens Sundstrém, L)
e Nr 7-16 om projektet Fly Lapland (Jens Sundstrém, L)

e Nr 8-17 om SIP — Samordnade individuella planer och
patientsékerhetsarbete (Anne Kotavuopio Jatko, L)

Foljande fraga har lamnats in:
e Nr 4-16 om akuta transporter i skargarden (Erika Sjoo, NS)

Beslut
Interpellationerna och fragan far stéllas.

§ 85

Utdelning av milj6- och
naringslivspriser
Landstingsfullméktige delade ut priserna for landstingets och Almi
Foretagspartner Nords gemensamma miljé- och naringslivspris samt
landstingets miljopris.
Norrbottens miljépris

Priset pa 50 000 kronor tilldelades Galaren, Gunnar Tahlin. Syftet med priset
ar att uppméarksamma goda miljdinsatser i Norrbotten. Priset ges till ett
foretag eller organisation som aktivt och framatsyftande bedriver en
verksamhet dar miljo — och hallbarhetsarbetet ar en central del i den
framgang som uppnatts.

Landstingsts interna miljépris
Priset pa 25 000 kronor tilldelades Rehabiliteringsavdelningen pa
Kalix sjukhus.
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Naringslivspris
Almi Foretagspartner Nords och landstingets gemensamma
naringslivspris tilldelades Rock Group Sweden AB , Johanna
Gunnarsdotter och UIf Bystrom. Syftet med det gemensamma priset
pa 50 000 kronor &r att synliggdra framgangsrika foretagare och
darigenom stimulera naringslivsutvecklingen i lanet.

§ 86

Debatt om ny lans- och
landstingsindelning

Landstingsfullméktige debatterade ny lans- och landstingsindelning.

Protokollsanteckning

Roland Nordin (M) avbryter tjanstgéringen och ersatts av Birgit Meier
Thunborg (M).

§ 87

Beredningarnas verksamhetsrapport
2016 om Medborgardialog

Dnr 4311-16

Arendebeskrivning

Halso- och sjukvardsberedningarna, programberedningen och regionala
beredningen lamnar gemensam rapport.

Beredningarnas forslag till beslut
Landstingsfullmaktiges beredningar foreslar att landstingsfullmaktige
beslutar uppdra at landstingsstyrelsen:

o Att foresla atgarder som tillgodoser de behov beredningarna
uppmarksammat.

Yrkande 1
Sven Holmgqvist (S) och Lennart Thérnlund (S):
o Beslutsforslaget bifalls.
Propositionsordning
Ordforanden staller proposition pa yrkandena och finner att de bifalls.

Enligt beslutsférslaget.
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§ 88

Revisionen har ordet

Anders Aknert (V) redogjorde for tidigare och pagdende granskningar samt
granskning av deldrsrapport januari-augusti 2016.

§ 89

Delarsrapport januari-augusti 2016
Dnr 4-16

Arendebeskrivning

Landstingsstyrelsens plan utgor utgangspunkt och struktur for
delarsrapporten som sammanstélls per april och augusti.

Ekonomiskt delarsresultat

Landstinget redovisar ett positivt resultat efter finansnetto med 181 mkr,
vilket ar 198 mkr battre &n foregaende ar men 112 mkr samre an budget.

Skatteintdkterna har 6kat med 549 mkr, till stor del till f6ljd av hojd skatt.
Bidrag och utjgmning har minskat med 4 mkr.

Verksamhetens nettokostnader har 6kat med 290 mkr vilket &r en 6kning
med 5,2 procent jamfort med foregaende ar med hansyn tagen till att
foregaende ar erholls aterbetalning med 44 mkr fran AFA avseende 2004 ars
erlagda forsakringspremier.

Personalkostnader har 6kat med 108 mkr (4,3 procent) exkl. pensioner. Av
Okningen avser 2,4 procent avtalsdkningar och 1,9 procent avser
volymaokningar, 6kning av 6vertid och 6kade kostnader for sommar-
formaner.

Kostnader for inhyrd personal uppgar till 167 mkr vilket ar 6 mkr hogre an
samma period foregaende ar.

Pensionskostnaderna har 6kat med 44 mkr (11 procent) jamfért med
foregaende ar, vilket beror pa fler anstallda och att fler kommer 6ver
brytpunkten 7,5 basbelopp i 16n vilket gor att Ionedelarna daréver kostar
betydligt mer.

Kostnader for riks- och regionsjukvard ar 383 mkr vilket ar en 6kning med
10,7 procent jamfort med samma period 2015. Okningen avser framst
kostnader pa Karolinska sjukhuset.

Ovriga kostnader har 6kat med 103 mkr (7,9 procent) och ar hanforligt till
bland annat sjukresor, sjuktransporter, laboratorieundersokningar,
miljosanering, omstruktureringsreserv mm.

Divisionernas resultat for perioden &r -262 mkr vilket &r 149 mkr s&émre &n
resultatmalet for perioden och 54 mkr samre an foregaende ar. Divisionernas
ekonomiska handlingsplaner avviker negativt med 60 mkr mot plan och
samtidigt 6kar andra kostnader mer &n planerat, t ex inhyrd personal,
lakemedel och riks- och regionvard.
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Ekonomisk arsprognos

Arsprognosen pekar pa ett verskott med 132 mkr, vilket ar 190 mkr samre
an budget. Prognosen ar en férsamring med 36 mkr jamfort med prognosen
per april. Forsamringen avser kostnader for kopt utomlansvard (-47 mkr),
inhyrd personal (-12 mkr), egen personal (-13 mkr), lakemedel (-7 mkr) och
finansnetto (-20 mkr). Daremot har intakter, skatt, statsbidrag lakemedel
okat (+25 mkr) och diverse andra kostnader minskat (+38 mkr) sasom IT-
utveckling, privatvard mm. vilket forbattrar prognosen.

| augustiprognosen beréknas nettokostnaderna éka med 4,7 procent jamfort
med foregaende &r (med hansyn tagen till aterbetalning fran AFA) att
jamféra med budgeterade 2,7 procent i finansplanen.

Skatteintdkter, generella statshidrag och utjamning bedéms ¢ka med 11,8
procent medan de i budget for 2016 beréknades 6ka med 12,0 procent. Den
forsamrade skatteunderlagsprognosen fran augusti bedéms minska
skatteintakterna med 33 mkr jamfért med prognosen i april.

Finansnetto berdknas avvika negativt mot budget med 7 mkr. Radande
rantelage gor att de placeringsmajligheter for likvida medel som nuvarande
finanspolicy tillater i princip inte ger nagon avkastning.

Ekonomi i balans

Fullmaktige har hojt skatten som en del i att nd en ekonomi i balans.
Samtidigt har verksamheterna i uppdrag genomfora atgarder for att minska
kostnaderna med 250 mkr varav 205 mkr ska genomfdras under 2016.

Divisionernas arprognoser pekar pa ett underskott pa 410 mkr, vilket &r 228
mkr samre &n verksamhetens resultatmal (182 mkr) for 2016. En forklaring
ar att de ekonomiska handlingsplanerna endast beréknas ge effekt med 71
mkr under aret och saledes forskjuts effekterna framat i tiden. Samtidigt okar
andra kostnader.

Ovriga verksamheters prognoser pekar pé ett dverskott pa 99 mkr, vilket ar
54 mkr battre &n resultatmalet.

| arbetet att uppna en ekonomi i balans kravs att divisionerna genomfor
atgarder for att na sina resultatmal. Landstingets kostnadsutveckling ar hogre
an intaktsutvecklingen vilket kraver att ytterligare atgarder maste goras.
Styrelsen har i uppdrag att redovisa omraden for atgarder i finansplanen till
fullmaktige i november.

Styrelsens samlade bedémning av maluppfyllelsen avseende
fullmaktiges strategiska mal

| delarsrapporten finns mal inom respektive perspektiv sammanstéllda. Dar
uppgift finns att tillga presenteras dven en maluppfyllelse. Malen ska ses
som styrande, ar hogt stallda och finns inom omraden med
forbattringspotential. | vissa fall &r malen langsiktiga vilket innebar att de
stracker sig langre fram i tid, malet ska da ses som en forvantad utveckling
pa sikt. Styrelsens sammanfattande bedémning av maluppfyllelsen for
respektive perspektiv:

Medborgare

No6jda medborgare
Fortroendet for lanets sjukhus ligger pa cirka 70 procent, vilket r i niva med
riket. Tre av fyra norrbottningar upplever att de har tillgang till den vard de
behover, en siffra som &r nagot lagre an riksgenomsnittet. Fortroendet for



LANDSTINGSFULLMAKTIGE DEN 19 OKTOBER 2016

landstingets halsocentralet har minskat till 56 procent bland kvinnor, ett tapp
pa 9 procentenheter. Mannens fortroende ligger kvar pa 61 procent.

Landstinget har som malsattning att minska andelen med personer som
séllan deltar i sociala aktiviteter. En forsiktig minskning ses vid senaste
jamforelsen. Knappt var fjarde norrbottning rapporterar att de séllan deltar i
sociala aktiviteter. Andelen kvinnor som deltar &r stérre dn antalet mén.

Kollektivtrafik

Kundndjdheten for regional och lokal kollektivtrafik i lanet ar 77 procent.
Vilket gor norrbottningarna bland de nojdaste kunderna i hela Sverige.

Kundndjdheten for Lanstrafiken Norrbotten 2015 &r 70 procent for
regelbundna resenérer. 54 procent fér personer som sallan eller aldrig reser
med kollektivtrafiken. Jamfort med 2014 &r det en férsémring med fyra
procentenheter hos regelbundna resenérer och en forbattring med en
procentenhet for resenarer som sallan eller aldrig reser. Malet for
Norrbottens kollektivtrafik ar att minst 80 procent av de som reser en gang i
manaden eller mer, anse sig vara néjda eller mycket néjda med
kollektivtrafiken i Norrbotten.

Statistiken kommer fran Kollektivtrafikbarometern. En branschgemensam
kvalitets- och attitydundersokning fran Svensk Kollektivtrafik.
Bedomningen baseras pa samma data som forra delarsrapporten.

Sveriges basta sjalvskattade hélsa

Landstinget har som malsattning att ar 2025 ska norrbottningarnas
sjalvskattade halsa kommit i niva med riket. Norrbottningen ska ma bra och
leva ett langt liv pa ett satt som gor att medellivslangden okar.
Hélsoutvecklingen i Norrbotten ar dverlag positiv, manniskor lever langre
och dddligheten i hjart- och kérlsjukdomar har minskat. Trots positiv
utveckling ligger Norrbotten och framforallt mannen i lanet, betydligt efter
riket vad galler medellivslangd, sjalvskattad halsa och hjart- och
karldodlighet. Vill lanet komma ikapp riket maste darfor halsan och
levnadsvanor forbéattras snabbare an det idag gor i riket.

Prognosen for lanets nyfodda pojkar visar att de har den lagsta forvantade
medellivslangden i riket. Den fortfarande jamforelsevis hoga dodlighet i
hjart- och kérlsjukdomar ar forklaringen till en kortare medellivslangd. Det
finns fler med ohdlsosamma levnadsvanor i lanet &n i riket. Norrbotten
sticker negativt ut, framférallt vad géller ohélsosamma matvanor, évervikt
och fetma.

Utbildningsniva har en stark koppling till levnadsvanor till fordel for grupper
med lang utbildning. Det finns stora skillnader i halsa och levnadsvanor
mellan kommunerna i lanet. For att uppna en jamlik halsa och goda
levnadsvanor behover bade lanets avvikelser fran riket och skillnaderna
mellan kommunerna minska. Viktigt att vid sidan om arbetet med lanets
vuxna befolkning ocksa aktivt arbeta med barn och ungas halsa. Manga
studier visar pa att halsa och halsoskillnader grundlaggs redan i tidiga ar.

Verksamhet
En effektiv verksamhet med god kvalitet

Det finns tio fardiga standardiserade vardforlopp. Inférandet av
standardiserade vardforlopp inom cancer fortsatter. Ytterligare atta
diagnosomraden forvantas vara klara till 30 oktober. Det innebér att
landstinget uppnar det nationella malet att infora 13 nya vardforlopp 2016.
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Arbetet med att kartlagga och utveckla valfungerande vardprocesser har okat
under aret. Division Narsjukvard har kartlagt 26 vardprocesser och tio till ar
pa gang. Medarbetarna inom halso- och sjukvérdsdivisionerna ges utbildning
i processledning for att arbeta med vardprocesser.

Landstinget har ett hogre mal for tillganglighet till besok och behandling
inom specialiserad vard an vardgarantin, dvs 80 procent ska fa komma inom
60 dagar. Vi kan konstateras att landstinget inte uppnar malnivan for
tillganglighet. Fran maj till augusti i ar hade 68,2 procent genomfort besok
inom 60 dagar. Det dr en svag forbattring (67,7 procent) for samma period
foregaende ar.

Landstinget arbetar mot malet att 50 procent av medborgarna ska anvanda e-
tjanster hos 1177. Malet ska vara uppnatt senast december 2017. | dagslaget
har 22 procent av medborgarna anvant e-tjansterna. Inférandet av e-tjansten
Jornalen forvéntas uppmuntra fler personer att anvanda 1177. | host
genomfors en pilot pa tva halsocentraler i lanet dar patienter har mojlighet
att boka, omboka och avboka besok via webben.

Ett koncept for akut och planerad vard pa distans som har tagits fram i 6stra
Norrbotten. Konceptet kommer att breddinféras under i hdsten.

Andelen vardskador minskar, aven fast malet inte uppnatts.
Forbattringsarbeten mot vardrelaterade infektioner och blaséverfylinad har
gett resultat.

Helhetsperspektiv med méanniskan i centrum

Landstinget har deltagit i Nationella patientenkaten for somatisk* vard.
Enkaten ar gjord for att méata patienternas upplevelse inom bland annat
omraden: Helhetsintryck, bemétande, respekt och delaktighet.

Landstinget uppvisar ett nagot samre resultat i jamforelse med riket.
Helhetsintryck och bemdtande far hogt betyg. Lagst resultat upplever
patienterna i delaktighet. Man ar mer positiva an kvinnor, férutom nar det
handlar om delaktighet och involvering. Personerna med
universitetsutbildning &r positiva nar det géller helhetsintryck, kontinuitet,
respekt och bemétande. Personer med gymnasieutbildning ar mer kritiska i
Norrbotten jamfort med riket. Landstinget har ett sdmre resultat jamfort med
riket.

En handlingsplan for att 6ka patientmedverkan inom hélso- och sjukvard ar
under arbete. Planen tas fram tillsammans med Norrbottens kommuner och
forvantas vara klar i host.

Sammanfattningsvis konstateras att landstinget har lagt grunden for att battre
ta tillvara patienters synpunkter och involvera dessa i forbattrings- och
utvecklingsarbeten.

Kunskap och fornyelse
Konkurrenskraftig region

Antalet nystartade foretag i regionen okar. En jamforelse mellan forsta
kvartalet 2016 och sista kvartalet 2015 visar pa en 6kning fran 340 till 444
stycken. Det har varit fler konkurser i perioden april — juni jamfort med
perioden jan-mars 2016. Totalt har 83 konkurrser registrerats sa har langt. En
nedgang for lanets gruvindustri har noterats till féljd av minskade malm- och
mineralpriser. Detta paverkar mindre foretag som levererar tjanster och
produkter till de storre foretagen.

10
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Langsiktig fornyelse
Vi har en positiv utveckling av kreativa akademiska miljoer vilket visar sig i
att antalet forskarutbildade medarbetare fortsatter cka. Aven antalet
publikationer av vetenskapliga artiklar 6kar. Den vetenskapliga
produktionen fran vara forskare ligger pa en stabil och relativt hog niva.
Antalet konkurrenskraftiga forskningsmiljoer/program med fler an fem
forskare och externa samarbetspartners ar i nulaget tre. Malet ar att dessa ska
Oka
Antalet lakemedelsstudier har inte 6kat, men det pagar saval nationella och
regionala som lokala aktiviteter for att skapa en infrastruktur som underlattar
for klinisk forskning kopplat till Iakemedel.

Delmalet for strategisk styrning av fornyelseinitiativ har uppfyllts. Det finns
nu en tydlig struktur for hur utvecklingsprojekt inom vard- och halsa ska
hanteras. Malet om att samordna och tydliggora processer for
forbattringsarbetet ar uppfyllt. Regelbundna utbildningar om processledning
genomfors.

En landstingsévergripande visuell modell for ledning, styrning och
forbattring haller pa att utarbetas och kommer att presenteras under hosten.

Medarbetare
Attraktiv arbetsgivare
Landstinget arbetar systematiskt for att framja mangfald, jamstalldhet och
ledarskap. Ratt anvand kompetens och systematisk kompetensvaxling &r en
forutsattning jamlika villkor. Malet for lika rattigheter och majligheter ar
uppnatt men fortsatt arbete kravs for att langsiktigt vidmakthalla och
forbéattra landstingets attraktionskraft.

For att uppna delmalet - ett hallbart arbetsliv kravs lansiktigt arbete inom
kompetensforsorjning. Samt att ge forutséttningar for chefer att utdva sitt.
Detta kommer att leda till maluppfyllelse pa langre sikt.

Aktivt medarbetarskap

Landstingets delmal - delaktiga och engagerade medarbetare &r inte uppnatt
men har forbattrats, fortsatt arbete med att skapa ett hallbart
medarbetarengagemang behdvs. Medarbetarnas delaktighet och engagemang
starks genom aktivt deltagande i det dagliga forbattringsarbetet.

Malen inom - hélsoframjande miljo har inte uppnatts. Sjukfranvaron och
frisknarvaron har inte natt maluppfyllelse pé& dvergripande nivé. Atgarder
gors inom olika omraden, bland annat forstarkning av foretagshélsan och
utbildning inom arbetsmiljdomradet for att pa sikt na malet. Det &r ett
utmanande mal som kréver stora insatser under manga ar.

Ekonomi

Ekonomi som ger handlingsfrihet
Landstinget ska enligt kommunallagen ha en ekonomi i balans, d v s
intakterna ska overstiga kostnaderna. Malet for 2016 ar ett positivt resultat
med 322 mkr som behovs dels for att aterstalla balanskravsunderskott fran
tidigare ar men aven for att bygga upp en ekonomi som ger handlingsfrihet.
Resultatet per augusti visar ett 6verskott med 181 mkr men uppnar inte malet
for perioden som ar 293 mkr. Divisionerna redovisar ett resultat for
perioden som &r 149 mkr samre an resultatmalet och endast tre av sex
divisioner uppnar resultatmalet for perioden. Endast tva divisioner redovisar
positiva resultat.

11
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Arsprognosen for 2016 pekar pé ett resultat pa 132 mkr. Malet ett positivt
resultat med 2 procent av skatter, utiamning och generella statsbidrag uppnas
for perioden (3,5 procent) men bedéms inte uppnas pa arsbasis (1,7 procent).
Sammantaget beddms malet, en ekonomi som ger handlingsfrihet, inte att
uppnas under aret. For att malet ska kunna uppnas maste divisionerna
genomfora beslutade kostnadsreduceringar.

Ekonomi som inte belastar kommande generationer

For att uppna fullmaktiges mal maste landstinget ha forméga att anpassa
verksamheten till de ekonomiska forutsattningar som géller och samtidigt ha
en kostnadseffektiv verksamhet med effektiva processer med fokus pa
resultat for kund/patient. Effektiva verksamheter/processer kdnnetecknas av
god medicinsk kvalitet, god produktivitet och kostnadseffektivitet, utvecklad
samverkan, hog tillganglighet och hog patienttillfredstéllelse.

Under senare ar har kostnaderna i halso- och sjukvard 6kat samtidigt som
antalet besok, vardtillfallen, varddagar, operationer, och DRG-poang har
minskat. Produktiviteten har minskat och samtidigt 6kar antalet patienter
som far vanta pa besok och behandling. Under 2016 fortsétter denna
utveckling.

De senaste arens utveckling &r inte hallbar. Landstingets mal &r tydligt;
verksamheterna maste anpassas till intdkterna och verksamheterna ska
bedrivas kostnadseffektivt. Det betyder att kostnadsnivan i hélso- och
sjukvard maste reduceras i storleksordningen 250 mkr. Fokuseringen pa
produktivitet och effektivitet i processerna maste 6ka. Det kraver strukturerat
arbete med produktions- och kapacitetsplanering, kompetensvéxling,
distansvard mm. Det arbetet behover intensifieras.

Styrelsens forslag till beslut
Prognosen per augusti & 132 mkr och innebér att resultatmalet for aret, 322
mkr, inte uppnas. En forklaring ar att de ekonomiska handlingsplanerna inte
ger planerad effekt under aret och saledes forskjuts effekterna framat i tiden.
Samtidigt 6kar andra kostnader. Resultatmalet 322 mkr &r satt for att
aterstalla balanskravsunderskott fran tidigare ar men aven for att bygga upp
en ekonomi som ger handlingsfrihet. Det &r saledes nodvandigt att
intensifiera arbetet med att minska kostnaderna.

1 Landstingsstyrelsen ger landstingsdirektdren i uppdrag att arbeta for att
uppné ett battre resultat &n prognos per augusti. Atgarder fran foregéende
styrelse om t ex minskning av inhyrning, vardtider, lakemedel etc ska
intensifieras och prioriteras. Dessutom skarps kraven pa minskning av
Overtid.

| sjukvardsverksamheter &r det inte hanterligt att helt stoppa Gvertid,
daremot ska verksamheten vara extremt restriktiva med 6vertid bade av
kostnads- och arbetsmiljoskal. | takt med att schemadversyn genomfors
ska Overtiden minst halveras. | icke-patientvardande verksamhet ska
overtid upphora fran 1 oktober 2016.

2 Landstingsstyrelsen foreslar fullméktige besluta:
e Delarsrapport per augusti 2016 godkanns.
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Yrkanden och propositionsordning

Yrkande 1

Maria Stenberg (S), Glenn Berggard (V), Anders Oberg (S), Agneta
Granstrom (MP):

o Beslutsforslaget bifalls.

Yrkande 2
Kenneth Backgérd (NS), Lars-Ake Mukka (C) och Robert Lund (SD):

o Sjukvardspartiets forslag till kostnadsneddragningar, i forslag till
strategisk plan, genomfors snarast.

o Kostnadsneddragningar motsvarande 50 mkr inom all ickesjukvardande
verksamhet konsekvensanalyseras. Alla engagemang i flyglinjer avslutas.

o Kaostnader hanforliga till sjuktransporter, ambulanstransporter samt
sjukresor redovisas sarskilt.

Yrkande 3
Mattias Karlsson (M)

e Landstingsfullmaktige ger uppdrag till landstingsstyrelsen att aterkomma
med en atgardsplan for att verksamheten bedrivs inom de ekonomiska
ramar som ar faststéllda i fullmaktige och utifran ekonomisk god
hushallning.

Yrkande 4
Lars-Ake Mukka (C):

Vi ser med oro pa den utveckling som aviseras, dar budget och verksamhet
inte gar ihop. Vi kan inte fortsatta att ta emot rapporter till styrelsen dar
verksamheten fortsétter ga med underskott.

Darfor yrkar vi pa en djuplodande utredning dér landstingsdirektéren
rapporterar till styrelsen hur de avser uppna en budget i balans. Vi vill aven
se en konsekvensanalys och atgardslista dar vi i politiken kan ta stallning till
utmaningarna med 6ppna 6gon.

Behdver landstingsdirektdren ta in externa aktérer som bedriver arbetet
stodjer vi det. Aterrapportering skall ske till landstingsstyrelsen innan man
faststéller finansplanen 2017-2019.

Yrkande 5
Jens Sundstrom (L):

1,5 ar efter att besluten om ekonomiska atgarder togs i styrelsen ar mycket
fortfarande ogjort eller till och med avfardat! Men det &r inte bara
forseningarna som ar bekymmersamma. Da det rader en konsensus kring att
tidigare erfarenheter visar att bara cirka halften av den ténkta besparingen
brukar fa genomslag i verksamheten sa ar volymen pa de atgarder som
utreds ocksa for liten. Forutom de sjukvardsorganisatoriska forandringar som
ska utredas till hostens finansplan enligt det liggande forslaget fran
majoriteten kring den strategiska planen sa behdvs det ocksa mer kortsiktiga
atgarder for innevarande ar. Liberalerna har tidigare under aret foreslagit att
vi ska ta ett reviderat budgetbeslut for att se vilka budgetposter som
fortfarande gar att frysa inne for att fa en kortsiktig sparatgard. Nu borjar
dven 2016 vara ett forlorat ar och vi kan konstatera att i stort sett halva
intaktsforstarkningen som kom av skattehdjningen ar uppéten av de
skenande kostnadsokningarna. Men styrelsen behdver fortfarande ta ett
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storre ansvar for den bristfalliga ekonomiska styrning bade pa kort och lang
sikt. Darfor yrkar vi pa:

Att landstingsstyrelsen foreslar fullméktige att besluta om en ny lydelse pa
punkt 2:

e Delarsrapporten laggs till handlingarna med ovanstdende kommentarer
och ett uppdrag till landstingsstyrelsen att komma tillbaka med ett
underlag pa effektiviseringsatgarder pa ytterligare 200 miljoner utdver
liggande handlingsplaner till fullmaktiges novembersammantréade.

o Att ett extra arbetsmdte med styrelsen sammankallas for att bara
diskutera ekonomistyrning och ekonomiska handlingsplaner.
Propositionsordning
Ordforanden staller forst proposition pa yrkande 1 och finner att det bifalls.

Ordforanden staller i tur och ordning proposition pa tillaggsyrkandena 2-5
och finner att de avslas.

Beslut
Enligt beslutsférslaget.

Reservation 1
Av ledaméterna i (NS)-, (C)- och (SD)-grupperna till forman for yrkande 2.

Reservation 2
Av ledaméterna i (M)-gruppen till forman for yrkande 3.

Reservation 3
Av ledamoéterna i (C)-gruppen till forman for yrkande 4.

Reservation 4
Av ledamoéterna i (L)-gruppen till férman for yrkande 5.

§ 90

Styrelsens beredning av
patientnamndens rapport 2015
Dnr 3845-16

Arendebeskrivning
Patientndmndens rapport for 2015 redovisades till landstingsfullmaktige i
februari 2016. Fullméaktige beslutade att landstingsstyrelsen far i uppdrag att
svara pa patientnamndens fragor samt redovisa hur de brister namnden
uppmarksammat ska atgardas.
Totalt har antalet arenden till Patientnamnden 6kat med ca 100 &renden 2015
jamnfort med 2014. Inkomna klagomal till patientnamnden kan
sammanfattas i nedanstaende punkter:

o Den storsta delen av patientnd&mndens &rendedkning finns inom division
narsjukvard och da inom verksamheterna psyKkiatri, primarvard samt
internmedicin och rehabilitering.
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e Flest arenden ror vard och behandling, framst felaktig, fordrojd eller
utebliven behandling.

e Patientndmnden har uppfattat att det finns ett tydligt samband mellan
kommunikationsbrister och brister i vard och behandling.

e Arenden inom kategorin vardansvar har nastan férdubblats jamnfért med
foregaende ar. Framst ar det brister i information/samverkan inom/mellan
enheter/verksamheter som dominerar.

e Andelen arenden som avser kvinnor har dkat jamnfort med forgaende ar
och 6kningen &r storst inom division Lanssjukvard. Inom kategorin
vardansvar ar det 70 procent av arendena som rér kvinnor.

Forslag till beslut

Landstingsstyrelsen foreslas lamna féljande yttrande och beslutsforslag till
fullmaktige:

Atgéarder for att hantera identifierade brister inom division Narsjukvard

Inom division Narsjukvard arbetar verksamheterna med resultaten fran den
nationella patientenkéten (NPE). Vissa verksamheter har bjudit in till 6ppet
hus for information och dialog. Facebooksidor forekommer. Aven arbetet
med samordnad individuell plan (SIP), férstarkt utskrivning/pinf,
motiverande samtal och registrering i patientregister pagar for att forbattrar
patienternas delaktighet och information. Inom divisionen fortgar arbetet
med vardprocesser. Uthildningsinsatser har genomforts, saval lokalt som
centralt. Under varen har medarbetare fran narsjukvarden deltagit i den
landstingsgemensamma processledarutbildningen. Nu pagar arbetet med att
fordela ut processledaruppdrag och det ett 20-tal processkartlaggning-
ar/vardeflodesanalyser har genomforts. Dessa inbegriper bade delprocesser
inom en specifik enhet och ndgra mer omfattande 6ver olika vardnivaer och
Kliniker. Implementering av kommunikationsverktygen SBAR och Teach-
back pagar och en utbildning i sju steg for lokala patientsakerhetssamordnare
har genomforts i tre omgangar.

Inom psykiatrin ber6rde halften av arendena vard och behandling och da
framst felaktig behandling. I 6vrigt var det kategorierna kommunikation och
vardansvar som dominerade. Psykiatrin har arbetat med flera
forbattringsatgarder riktade mot verksamhetens specifika problemomraden.
Exempelvis ”Bittre vard” med utbildningsinsatser i suicidprevention,
kognitiv beteendeterapi och motiverande samtal. Inom flera verksamheter i
lanet har forbattringsarbeten pagatt som riktar sig mot lakemedel och
lakemedelbehandling. Oversyn och férandrade arbetsétt samt utveckling av
standardiserade arbetssétt har genomforts och pagar fortsatt. Atgérder riktade
mot ett forbattrat bemotande ar bland annat etikveckor och etikcaféer,
vardegrundsarbete och kunskap/utbildning i lagaffektivt bemétande. For att
sakra vardévergangar och forbattra samverkan har flera verksamheter arbetet
med att utveckla samverkan med primarvarden, barn- och
ungdomspsykiatrin och kommunerna. Fokus har &ven riktats mot att
forbattra 6ppenvarden och fler verksamhetsomraden har tittar 6ver lokaler
for att forbattra mojlighet till avskiljning, i syfte att kunna minimera
béalteslaggningar.

Inom internmedicin och rehabilitering ror det sig om arenden inom vard och
behandling, vardansvar och kommunikation som registreras. For
primarvarden ar drygt halften av arenden inom kategorin vard och
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behandling framst felaktig/fordrojd/utebliven behandling eller diagnos.
Resterande &renden finns inom kommunikation dar bemotande dominerar.
Bade primarvard och internmedicin/rehabilitering har i olika grad arbetat
med tidigare beskrivna 6vergripande forbattringsatgarder.

Orsaker och atgarder for att utjamna skillnader mellan konen avseende
synpunkter pa varden
Kvinnor upplever en lagre tillfredsstallelse i varden an man. Andelen
patientnamndsarenden som avser kvinnor har dkat jamfort med foregaende
ar.
Landstinget arbetar med flera atgarder ur olika perspektiv for att utjamna
skillnader mellan konen. Landstingets dvergripande mal &r att flickor och
pojkar, kvinnor och man ska erbjudas likvardig vard och medborgarservice. |
landstinget finns en strategi och handlingsplan for jamstélldhetsintegrering
och metod for hur en verksamhet blir jamstalldhetssékrad. Ett
jamstélldhetsperspektiv ska finnas i beslutsfattande, planering och
genomforande av saval verksamheten som i medarbetarperspektivet.
Resultat ska alltid redovisas kdnsuppdelat och statistiken analyseras.
Landstinget har som mal att till och med 2016 utbilda alla medarbetare i
jamstélldhet.

Landstinget har utifran ett jamstallds- och jamlikhetsperspektivstart startat
en bemotandecertifiering. Flera hélsocentrar och verksamheter har eller
haller pa med certifieringsutbildningen.

Som ett led i att underlatta verksamheternas vardegrundsarbete har etiska
ombud etablerats i halso- och sjukvarden. De etiska ombuden utgor
tillsammans med landstingets etiska rad och en etiksamordningsfunktion
viktiga byggstenar i landstingets évergripande struktur for etik i praktik. |
landtinget finns 6ver 100 etiska ombud och utbildning pagar fortlopande.

En strategi for patient- och brukarmedverkan finns i landstinget. Den &r
framtagen i samverkan med Norrbottens kommuner. Syftet &r att genom
samverkan pa flera nivaer och aven mellan huvudméannen starka och
stimulera 6kad patient- och brukarmedverkan i vard och omsorg inom halso-
och sjukvard och socialtjanst i Norrbottens lan. Arbete pagar med att ta fram
en gemensam handlingsplan som komplement till strategin.

Arendedkningen for kvinnor ar som storst inom lanssjukvarden.
Obstetrik/gynekologi har forandrat sitt satt att arbeta med avvikelser och
klagomal vilket innebar att speciella barnmorskor/sjukskoterskor handlagger
klagomal och avvikelser och detta leder forhoppningsuvis till att patienterna
far aterkoppling och kanner sig lyssnade pa i hogre utstrackning. Hela
verksamhetsomradet har ocksd HBTQ certifierats. Inom flera andra
verksamhetsomraden finns analysteam vad géller avvikelser. Manga enheter
arbetar med att bemota klagomal direkt for att patienter/narstaende ska
uppleva sig mer omhandertagna. Dessa atgarder leder férhoppningsvis till
farre drenden till Patinernamnden pa sikt. Patientsakerhetsarbetet ar hogt
prioriterat inom bada hélso- och sjukvardsdivisionerna vilket ocksa har lett
till sarskilda satsningar pa processledning och utbildning i risk- och
héndelseanalyser.

Atgarder for att minska bristerna i samordning som férhindra att de
mest utsatta patienterna drabbas

For att forbattra samverkan och samordning av insatser mellan
huvudmannen, och darmed forstarka kvaliteten av vard och omsorg for den
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enskilde, pagar forbattringsarbetet som bendmns ”Trygg hemma”. Samtliga
narsjukvardsomraden har skapat rutiner och arbetssatt kring malgruppen
med behov av stérkta insatser, men féljsamheten till upprattad rutin varierar
over lanet. Implementeringen har kommit langst i Géllivare och Kalix
narsjukvardsomrade dar dven flest SIP:ar har utformats. Omradet har fortsatt
hog prioritet och landstingsstyrelsen foljer upp resultat inom omradet per
tertial.

Det &r ocksa angeldget att namna att det nya lagforslaget Trygg och effektiv
utskrivning fran sluten vard SOU 2015:20, kommer att innebéra stora
forandringar géllande arbetet med samordnade planering, bade inom sluten —
och dppen vard. Propositionen forvantas klar i borjan av 2017.

For att anpassa och forbattra arbetssatten utifran nya lagstiftningen och
starka samverkan mellan huvudméannen utifran individens behov har
landstinget tillsammans med Norrbottens kommuner och Luled Tekniska
universitet (dven pilotkommunerna Luled och Haparanda) initierat det 3-
ariga utvecklingsprojektet Min plan. Malet ar att ta fram forbattrade
arbetssatt och implementera produkter och tjanster for att uppratta
samordnade individuella planer vid utskrivning fran sjukhus och i
hemmet/6ppenvarden. Nya arbetssatt och systemstod som stédjer en séker
informationsoverforing med fokus pa den enskildes behov ska
implementeras i hela lanet. For att starka den enskildes roll ska den
samordnade individuella planen tillgangliggoras for den enskilde via 1177
Vardguiden.

Uppdrag och uppféljning
Landstinget behdver forbéttra det proaktiva patientsakerhetsarbetet med
riskbedémningar och forebyggande atgarder, exempelvis inom omradena
vardrelaterade infektioner, trycksar och fall. Som ett led i att arbeta
systematiskt med att tillampa, implementera och folja upp de

evidensbaserade atgardsprogram har patientsakerhetsronder inforts inom
flera verksamhetsomraden.

Det ar angeléget att avvikelser anvands som en naturlig del i uppfoljning sa
att kunskapen anvands som en viktig input i att forbattra verksamheterna.
Landstinget behover ocksa underlatta for patienter och medborgare att ge
synpunker pa vard och behandling sa att dessa kan anvandas for att
astadkomma forbattringar i verksamheterna.

Styrelsens forslag till beslut

Landstingsstyrelsen foreslar fullmaktige att godkanna landstingsstyrelsens
svar och redovisning av atgarder relaterat till fragestallningarna i
patientndmndens rapport 2015.

Beslut
Enligt beslutsforslaget.
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§91

Avgift vid behandling pa
Skandionkliniken i Uppsala

Dnr 3833-16

Arendebeskrivning
Styrelsen for Sveriges kommuner och landsting, SKL har vid sammantréde
den 15 april 2016 beslutat om rekommendationer for avgift vid behandling
pa Skandionkliniken i Uppsala. Norra forbundsdirektionen beslutade den 1
juni 2016 att rekommendera landstingen att faststalla avgiften.
Landstinsstyrelsen foreslas rekommendera landstingsfullméaktige att besluta
att Norrbottens lans landsting ska ansluta sig till rekommendationerna.

Bakgrund

Skandionkliniken drivs gemensamt av landets sju landsting med
universitetssjukhus. Kliniken i Uppsala ar Nordens forsta klinik for
protonterapi. Protonterapi gor det mojligt att behandla cancer effektivare och
skonsammare &n med traditionell stralning. Denna terapi minskar risken for
att friska organ skadas. Metoden kan tillampas vid de vanligaste
cancerformerna och erbjuder fordelar vid behandling nara stralkansliga
vavnader. Oavsett var en patient bor i Sverige finns méjlighet att fa
behandling pa kliniken. Behandlingen ges i 6ppen vard och i regel behover
patienten ha tillgang till ett patienthotell mellan behandlingstillfallena. Det
kan dven finnas behov av att anhériga far tillgang till boende pa
patienthotellet om den anhériges nérvaro skulle behdvas. Nar
Skandionkliniken tog emot de forsta patienterna hésten 2015
uppmarksammades att bade patienter och anhdriga betalade olika avgifter for
bland annat patienthotell, kost, anhérigmedverkan och hemresor under
helgerna. Detta beror pa att patienternas hemlandsting har fattat beslut om
olika nivaer for dessa avgifter. Nuvarande avtalstext och avgift vid
Skandionkliniken for patientens maltider ar 90 kronor/dag upp till en
kostnad av 300 kr. Eventuellt 6verskjutande kostnad 6ver takbeloppet
betalas av patienten.

Rekommendationen i korthet

Rekommendationen innebér att landstingen/regionerna ska erbjuda alla som

bor eller varaktigt vistas pa Skandionkliniken en avgift om maximalt 100

kronor per dygn for patient, forutom patientavgift, samt vid behov for

narstaende i samband med behandling vid Skandionkliniken i Uppsala.

Forutom denna avgift tillkommer de vardavgifter (patientavgifter) som

faststalls av landstingen.

Regionforbundet har tagit fram ny avtalstext gallande nya avgifter pa

Skandionkliniken till Avtal om regionvard 2016. Den lyder:

e Patienten betalar maximalt 100 kr per dygn for kost och logi.

e Om en person ar anhorig/narstaende till en patient som ar barn- och
ungdom upp till 19 ar eller om ett intyg om nodvandig stodhjalp ar
utfardat, betalar den narstdende maximalt 100 kr per dygn for kost och
logi.
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o Narstaende betalar fullt pris for kost och logi da patienten inte ar barn-
eller ungdom samt att intyg inte &r utfardat.

e Det som inte ersatts av patient och narstaende enligt ovan erséatts av
hemlandstinget.

Styrelsens forslag till beslut

1 Landstinget ansluter sig till den nationella rekommendationen gallande
avgift vid behandling pa Skandionkliniken i Uppsala.

Beslut
Enligt beslutsférslaget.

§ 92

Regionfullméktiges
sammantrades- och
utbildningsdagar 2017

Dnr 3842-16

Arendebeskrivning
Av arbetsordningen for landstingsfullmaktige framgar att:
e Fullméktige bestammer dagarna fér sammantradena for varije ar.

e Fullméaktige sammantrader i Landstingshusets sessionssal i Lulea.
Ordforanden far efter samrad med vice ordférandena bestimma en annan
plats inom lanet for visst sammantrade.

Sammantrade ska ocksa hallas om styrelsen eller minst en tredjedel av
fullméktiges ledamoter begdr det eller om ordféranden anser att det behdvs
(KL 5 kap § 7).

Styrelsens forslag till beslut

1 Landstingsstyrelsen foreslar landstingsfullmaktige att faststalla féljande
sammantrades- och utbildningsdagar for regionfullmaktige for ar 2017:

Sammantrade Utbildning
Onsdag 15 februari Torsdag 16 februari
Onsdag 26 april Torsdag 27 april
Tisdag-onsdag 20-21 juni
Onsdag 18 oktober Torsdag 19 oktober
Onsdag-torsdag 22-23 november

2 Bendmningen regionfullméktige i detta arende galler under forutsattning
att riksdagen beslutar om att godkénna att skriva in Norrbotten i Lagen
om regionalt utvecklingsansvar i vissa lan.

Beslut
Enligt beslutsforslaget.
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§ 93

Avsagelser av uppdrag
Dnr 12-16

Arendebeskrivning
Féljande personer har avsagt sig uppdragen:
¢ Tina Kotkaniemi (NS), ersattare i landstingsfullméktige
e Tore Andersson Hjulman (V), ersattare i Lulea valkrets
e Anna-Stina Nordmark-Nilsson (C), ledamot i Pitea alvdals valkrets
¢ Anna-Stina Nordmark-Nilsson (C), erséttare i Valutskottet
¢ Anna-Stina Nordmark-Nilsson (C), ersattare i Regionala

kollektivtrafikmyndigheten

Avsagelserna godkanns.

Beslut

8§ 94
Val

Dnr 12-16

Arendebeskrivning
Val enligt avsagelser i foregaende arende.

Valutskottets forslag

Valet avser Tjénstgorings- Forslag
period

Valutskottet 2016-10-19 - Ersattare
En erséttare 2018-10-14 Gunnar Selberg (C)
Efter Anna-Stina Nordmark Nilsson (C) Tvérgatan 5

981 37 Kiruna
Regionala kollektivtrafikmyndigheten |2016-10-19 - Erséttare
i Norrbotten 2018-12-31 Sarah Karlsson (C)
En erséttare Hultet 74
Efter Anna-Stina Nordmark Nilsson (C) 956 93 Overkalix
Stiftelsen Ragnar Lassinanttis 2016-10-19 - Lekmannarevisor
stipendiefond 2017-12-31 Robert Edin (NS)
En lekmannarevisor Véstra Parkgatan 7

972 41 Luled

Beslut

Enligt valutskottets forslag.
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§ 95

Interpellations- och fragesvar

Glenn Berggard (V) svarar pa interpellationen:

e Nr 6-16 om vardplatslaget sommaren 2016 (Jens Sundstrom, L)
Maria Stenberg (S) svarar pa interpellationen:

e Nr 7-16 om projektet Fly Lapland (Jens Sundstrom, L)

Agneta Granstrom (MP) svarar pa interpellationen:

e Nr 8-17 om SIP — Samordnade individuella planer och
patientsdkerhetsarbete (Anne Kotavuopio Jatko, L)

Maria Stenberg (S) svarar pa fragan:
e Nr 4-16 om akuta transporter i skargarden (Erika Sj6o, NS)
Interpellationerna och fragan bilaggs protokollet.

§ 96

Landstingsstyrelsens rapport
Dnr 5-16

Arendebeskrivning
Landstingsstyrelsens rapport till fullmaktige.

§ 97

Sammantradet avslutas

Ordforanden avslutar sammantradet kl 17.30.
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Interpellation nr 6-16 om
vardplatslaget sommaren 2016
Till landstingsradet Glenn Berggard (V):

Vi har passerat en av de svaraste sommarperioderna hitintills vad galler
bemanningslaget och mojligheten att uppratthalla en patientsaker vard.
Redan i den planering som gjordes kring sommarneddragningar sa kunde
man ha farhagor om att det pA manga stallen skulle uppkomma anstrangda
lagen bade for patienter och personal.

Utover denna neddragning av vardresurser sa har vi regelbundet under
sommaren fatt rapporter om att saval intensivvardsplatser som vardplatsen
pa allmanna avdelningar inte har kunnat bemannas i enlighet med
Landstingets planering och darfor hallits stangda.

Resultatet har varit en sommar dar patienter har fatt ligga 25h pa akuten i
vantan pa vard, i perioder har de varit kaos med patienter Gverallt, dalig
sekretess och intima undersdkningar som utforts i korridoren bakom
skynken, framtvingade arbetssatt som t¢kat patientriskerna har férekommit,
patienter som normalt 1&ggs in har skickats hem och vi kan rékna ihop till
tvasiffriga antal stabs- och forstarkningslagen pa grund av vardplatsbrist.
Vid minst ett tillfalle pa alla kustsjukhusen samtidigt.

Med anledning av ovanstaende vill jag fraga landstingsradet Glenn Berggard
(V):

e Hur manga vardplatsdygn hade vi planerat for att reducera under
sommarmanaderna juni, juli och augusti?

e Hur blev utfallet pa hur manga vardplatsdygn som var stangda nu nar vi
kan summera sommarperioden?

e Anser landstingsradet att vi kunnat uppratthalla en patientsaker vard i
Norrbotten denna sommar?

o Vilka atgarder avser landstingsradet vidta for att forbattra planeringen
infor ndsta sommar?

Jens Sundstrém (L)
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Svar painterpellation nr 6-16 om
vardplatslaget sommaren 2016
Jens Sundstrom (L) fragar mig:

e Hur manga vardplatsdygn hade vi planerat for att reducera under
sommarmanaderna juni, juli och augusti?

e Hur blev utfallet pa hur manga vardplatsdygn som var stangda nu nar vi
kan summera sommarperioden?

e Anser landstingsradet att vi kunnat uppratthalla en patientsaker vard i
Norrbotten denna sommar?

e Vilka atgarder avser landstingsradet vidta for att forbattra planeringen
infor nésta sommar?

Sommarperioden innebér att landstinget stalls infor stora utmaningar. |
samband med planeringen infér sommaren 2016 analyserades risker och
behov av atgarder for att fa till en effektiv och patientsaker vard. Till grund
Iag risk- och konsekvensanalysen som genomfordes efter sommaren 2015.
Med tanke pa det anstrangda bemanningslaget lyftes sérskilt vikten av
samplanering i lanet med syfte att fa en samordnad vard inom landstinget.
Sammanfattningsvis sa framkom det i analysen att det var ett besvarande
lage att fa ihop sommarplaneringen for att kunna erbjuda en god och saker
vard av hog kvalité.

Genomsnittligt antal disponibla vardplatser mandag till fredag per ar
och vecka, totalt NLL
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Kommentar: | bilden ovan syns framst en minskning av antalet disponibla
vardplatser ar 2015 och ar 2016 jamfort med ar 2014. Under 2016 var det veckor
med bade fler respektive farre disponibla vérdplatser jamfort med 2015. Vecka 23
infaller en rod dag, 6 juni, vilket paverkar antalet.

Det pagar i dagslaget en utvardering av sommaren 2016. Denna beréaknas bli
klar vid manadsskiftet oktober/november. | utvarderingen kommer bland
annat utfallet av vardplatsdygn att sammanstallas. Nar det galler antalet
patientrelaterade avvikelser under sommaren sa visar det pa en 6kning. Det
pekar pa en anstrangd situation men ocksa pa en ékad
patientsdkerhetsmedvetenhet hos medarbetarna som leder till att avvikelser i
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storre grad rapporteras. Utifran vad som hittills &r kant har landstinget
kunnat uppratthélla en patientsaker vard.

Infor planeringen nasta sommar sa kommer analysen av sommaren 2016
ligga till grund. Det kommer kravas en strukturerad och kontinuerlig
samordning och ledning for att pa basta sétt nyttja tillgangliga resurser. En
vélfungerande samverkan med kommunerna kring in- och utskrivning i
sluten vard &r viktig for att sakerstalla att patienter som ar utskrivningsklara
inte upptar en vardplats pa sjukhus. Pa Sunderby sjukhus férvantas en
omflyttning av vardavdelningar att resultera i battre forutsattningar att styra
bemanning vid uppkomna bemanningsproblem. Infér sommaren 2016
infordes ett nytt arbetssatt med en ansvarig lakare som ansvarar for
vardplatserna varje vecka. Detta arbetssatt planeras dven att genomforas
under sommaren 2017. Det &r viktigt att tidigt planera infor sommaren 2017
och att strukturerat folja upp och utvardera i syfte att forbattra.

Glenn Berggard (V)
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Interpellation nr 7-17 om projektet Fly Lapland
Till landstingsradet Maria Stenberg (S):

Den 2 juni beslutade landstingsstyrelsen att stétta marknadsféringen av en
ny flyglinje med 2 miljoner kronor. Det dr AG Travel AB som har sokt
medfinansiering till projektet Fly Lapland. Liberalerna rdstade nej till detta
nya ofinansierade atagande. Vi tycker inte landstinget ska engagera sig i
flygtrafik varken till utlandet, som med Tromsoflyget eller till Stockholm
som i detta fall.

Den 30 augusti kunde man lasa i media att en konkursanstkan inlamnas for
AG Travel.

Med anledning av ovanstaende vill jag fraga landstingsradet Maria Stenberg:

e Hur paverkas projektet och landstingets engagemang i projektet av detta
besked?

e Har nagra pengar hunnit utbetalats av NLL som nu hamnat i
konkursboet?

Jens Sundstrém (L)
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Svar pa interpellation nr 7-17
om projektet Fly Lapland
Jens Sundstrom (L) fragar mig om projektet Fly Lapland:

e Hur paverkas projektet och landstingets engagemang i projektet av detta
besked?

e Har nagra pengar hunnit utbetalats av NLL som nu hamnat i
konkurshoet?

Landstingsstyrelsen beslutade att medfinansiera markandsforingsprojektet
Fly Lapland for att bidra till en langsiktig ekonomiskt hallbar trafik med
jetplan pa strackan Gallivare-Arvidsjaur-Stockholm och darmed starka
naringslivets utveckling.

AG Travel var projektagare och en av medfinansiérerna till projektet. Ovriga
medfinansidarer tillsammans med landstinget var lansstyrelsen, LAngmanska
foretagarfonden, Arvidsjaurs flygplats och Gallivare flygplats. | och med AG
Travels konkurs kvarstar de inte som projektagare och medfinansiarer.
Dérmed faller landstingets finansiering om inte ny projektagare och
finansiering kan ordnas sa att projektets ursprungliga mal och
finansieringsplan uppfylls.

Inga pengar har betalts ut till AG Travel eller projektet.

Maria Stenberg (S)
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Interpellation nr 8-16 om SIP:ar — Samordnade
individuella planer och patientsakerhetsarbete
Till landstingsradet Agneta Granstrém (MP):

Patientsakerhetslag (2010:659) — forebygga vardskador genom
patientsékerhetsarbete:

4 8 Vardgivaren ska ge patienterna och deras narstaende mojlighet att delta i
patientsékerhetsarbetet.

Patientsékerhetsarbete kan innebara att vard- och omsorg gor upp en
planering for en patient eller brukare enligt fljande; En VARDPLAN gors
upp for alla patienter som ska utskrivas fran sjukhus, men behéver vard,
hjélp och omsorg i hemmet. Denna plan ska uppréttas for alla med
svarigheter eller sjukdomar i hemmet, infor Gverflyttning till Kommunens
boenden, som t.ex. ett "Demensboende”. En SIP -SAMORDNAD
INDIVIDUELL PLAN ska uppréttas nar en person har behov av hjalp fran
flera olika vardgivare eller myndigheter. En "INDIVIDUELL PLAN”
upprattas av exempelvis av Landstingets LSS verksamheter for personer med
Neuropsykiatriska funktionsnedsattningar.

Med anledning av ovanstaende vill jag fraga landstingsradet Agneta
Granstrom:

e Hur har detta implementerats i var verksamhet?

o Hur ser statistiken ut vad galler uppréttade av SIP:ar per
avdelning/verksamhetsomrade?

Anne Kotavuopio Jatko (L)
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Svar pa interpellation nr 8-16 om SIP:ar —
Samordnade individuella planer och
patientsdkerhetsarbete

Anne Kotavuopio Jatko (L) stéller foljande fragor om samordnade
individuella vardplaner:

e Hur har detta implementerats i var verksamhet?

o Hur ser statistiken ut vad géller uppréattade av SIP:ar per
avdelning/verksamhetsomrade?

Samordnad plan vid utskrivning fran slutenvard uppréttas vid utskrivning
fran sjukhus. Processen ar implementerad i samtliga berérda verksamheter.
L6pande uthildningsinsatser for kommun- och landstingsanstéllda i bade
riktlinjer och IT-st6d genomfors I6pande. Foljsamheten for upprattande av
samordnad plan vid utskrivning har éverlag varit god. Bristande samsyn om
vem som ska gora vad samt kvarliggande utskrivningsklara patienter innebar
dock fordrdjningar i processen.

Samordnad individuell plan, SIP, enligt Socialtjanstlagen och Hélso- och
sjukvardslagen har implementerats tillsammans med ett IT-stod for
upprattandet av SIP. Undantaget barn- och unga inom Norrbus som
dokumenteras i verksamhetsstod/ pa papper. Satsningen “Battre liv for sjuka
dldre” resulterade i utvecklingsprojektet ”Trygg hemma” dér upprittande av
SIP var en del. Lépande utbildningsinsatser i riktlinjer och IT-stddet har
genomforts. Trots detta har foljsamheten varit lag med fa antal SIP:ar
upprattade. Med anledning av detta och en forandrad lagstiftning som trader
1 kraft 2017 pagar det stora samverkansprojektet "Min plan” som syftar till
att starka den enskildes delaktighet, forbéttra patient/brukarfléden och skapa
flexiblare arbetssétt genom utveckling och implementering av en mer
personcentrerad vardplanering, nytt IT-stod samt e-hélsoldsningar och
valfardsteknologi. Individuell plan inom LSS ar implementerad och
dokumenteras i nuvarande journalsystem.

Nar det galler statistik sa kan landstinget endast fanga de SIP:ar som
upprattas i det avsedda IT-stodet. Exempelvis barn- och unga inom Norrbus
finns darfor ej med i métningen. Mellan perioden 1 januari 2016 till 30
september 2016 hade totalt 332 SIP:ar upprattas.

Fordelat per kommun Antal uppréttade planer

Lulea kommun 5
Bodens kommun 24
Arjeplog kommun 0
Arvidsjaur kommun 13
Gallivare kommun 34
Haparanda kommun 57
Jokkmokk kommun 23
Kiruna kommun 15
Kalix kommun 116
Pajala kommun 20
Pited kommun 2
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Alvsbyn kommun 0
Overkalix kommun 17
Overtorned kommun 6

Agneta Granstrém (MP)
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Fraga nr 4-16 om akuta transporter i skargarden
Till landstingsradet Maria Stenberg (S):

Under beredningsaret 2013 uppmarksammades Hélso- och
sjukvardsberedning mitts ledamater pa ett problem géallande akuta
transporter i skargarden. Detta framforde sedermera beredningen i dess
rapport till fullméktige den 20-21/11-2013 (se sida 2-3). Kort och konsist -
lotshatarna ar ett problem. De tar sig inte fram pa samma sétt och gar inte
lika fort som till exempel kustbevakningens batar.

| senaste numret av tidningen "Utsikt" var det ett mycket fint reportage om
ambulansverksamheten i Lulea. | reportaget framférde en ur personalen
samma problematik som beredning uppmarksammade for 3 ar sedan.

Beredningens slutsats 2013 var foljande:
"Larmplan

Efter att beredningen diskuterat fragan med sakkunniga anser ledamaéterna
att landstingets larmplan for Akuttransporter i skdrgarden, &r i behov av en
dversyn. Att anvanda lotsbat, oavsett prioriteringsgrad ar inte god, séker eller
en jamlik vard. Vidare efterlyser ledaméterna matbara mal och en systema-
tisk uppfoljning av den akuta ambulansverksamheten i lanet. For att lyckas
med det kravs en kartldggning av insatserna och patienternas upplevelser.

Beredning mitt ser stora vinster med att landstinget utdkar samarbetet med
saval privata som offentliga aktorer for att sékerstalla en snabb vardinsats till
nodstallda i vaglost land. Oavsett vem landstinget ingar transportavtal med
bor det finnas tidsramar for hur Iang tid det far ta innan vard nar den nod-
stéllda"

Fraga:
e Har nagon 6versyn av larmplanen skett?
e Om nej, finns det nagon intention att géra en éversyn av larmplanen?

Erika Sj60 (NS)
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Svar pa fraga nr 4-16 om akuta transporter i
skargarden
Erika Sjoo (NS) fragar mig:
e Har nagon 6éversyn av larmplanen skett?
e Om nej, finns det nagon intention att géra en 6versyn av larmplanen?

Larmplanen till SOS Alarm &r uppdaterad och galler fran 1 december 2013.
Vid larm i skargarden ar forstahandsvalet var egen ambulanshelikopter eller
Sjofartsverket som landstinget har avtal med. | de fall de r forhindrade sa
larmas ambulanshelikopter fran Vasterbotten, Kustbevakningen eller
Sjoraddningssallskapet. Landstinget har initierat fragan om att teckna ett
avtal om transport i skargard med Kustbevakningen utan att fa respons i
fragan.

Maria Stenberg (S)
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