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Regionens revisorer 2022-03-18

Till regionstyrelsen och hilso- och sjukvirdsndamnden for yttrande
Regionfullmiktiges presidium, for kdnnedom

Revisionsrapport ”Planering och genomférande av vaccinationer”

PwC har p4 uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i region Orebro 1in genomfort en
granskning av planering och genomf6rande av vaccinationer. Granskningens syfte var
att bedoma om regionstyrelsens och hilso-och sjukvardsndmndens hantering av vacci-
nationer var dndamalsenlig och effektiv.

Utifrdn genomford granskning ér var samlade bedomning att regionstyrelsens och hilso-

och sjukvardsndmndens hantering av vaccinationer i allt visentligt &r &ndamaélsenlig och
effektiv.

Revisionsfragor Bedomning

Finns regionens eventuella Ja ‘
anpassningar fran den nationella Regionen har haft en Plan for vacci-

prioriteringsordningen doku- nationer mot covid-19 som har upp-

menterad och faststilld? daterats 16pande i takt med att priori-
teringsordningen reviderats av Folk-
hélsomyndigheten.

Finns en uppréttad riskanalys Nej ‘

infor hantering av vaccination-  Det saknas en formellt antagen dver-

er? gripande riskanalys for vaccination-

erna av covid-19. Vi har tagit del av
riskanalyser som genomforts pé vac-
cinationsmottagningar utifrén ar-
betsmilj6 och den fysiska sdkerheten.

Har atgérder vidtagits for att Delvis Q
minimera risker for eventuella Da det saknas en formellt antagen
avsteg frn prioriteringsordning  riskanalys sa saknas ett viktigt un-
eller andra risker som definie- derlag for att koppla atgéarder till
rats i riskanalysen? eventuella risker. Atgirder vidtagits i
form av sdkerhetsskyddsétgéirder
samt revideringar av rutiner for ex-
empelvis reservlista for vaccinering.

Har det funnits rutiner for att Ja ‘
hantera de avvikelser som upp-  Avvikelser hanteras enligt regionens

statt i samband med vaccine- ordinarie rutiner.

ring?

Regionens revisorer
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Har 16pande uppf6ljning och Ja ‘
rapportering avseende vaccinat- Regionstyrelsen och halso- och sjuk-

ioner skett till ndmnden? véardsndgmnden har erhéllit I6pande

rapportering om planering och ge-
nomforande av vaccinationer, vilket
bekriftas av protokollgranskning.

Har 16pande information och Ja ‘
kommunikation avseende vac-  Via regionala och nationella kanaler.
cinationer till regionens med- Vid fordndring av vaccinationsgrup-

borgare sakerstillts? per cller for vaccin har ett antal kana-

ler anvints och anpassningar har
gjorts efter vaccinationsmottagarna.

Har regionen sikerstillt att det ~ Ja ‘
finns en samordning med reg- Tidigare etablerade kommunikat-

ionens kommuner avseende ionsvégar anvindes och forum mel-
vaccinationer? lan regionen och kommunerna utgick

fran savil befintliga strukturer samt
styrgrupper bildades med fokus pa
vaccinationer mot covid-19. Samord-
ningen med kommunernas hemtjénst-
tagare och hemsjukvérd som inte
kunde vaccineras pa noderna inte
fungerade optimalt. Dock paverkades
hemsjukvarden av att Folkhdlsomyn-
digheten inte prioriterade denna
grupp inledningsvis.

Efter genomford granskning limnas féljande rekommendation:

Sékerstill att det finns en formellt antagen riskanalys som ligger till grund for att bygga
upp instruktioner, processer, rutiner och prioritera de viktigaste riskerna i verksamheter-
na.

For regionens revisorer

Sara Dicksen Gunilla Carlsson
Ordférande Revisor
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Sammanfattning

PwC har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna i region Orebro 1an genomfort
en granskning av planering och genomférande av vaccinationer. Granskningens syfte
var att bedéma om regionstyrelsens och halso-och sjukvardsndmndens hantering av
vaccinationer var andamalsenlig och effektiv.

Utifrdn genomford granskning ar var samlade bedémning att regionstyrelsens och
héalso-och sjukvardsndmndens hantering av vaccinationer i allt vasentligt ar
andamalsenlig och effektiv.

Nedan ses bedémning for varje revisionsfraga. For fullstandiga bedémningar se
respektive revisionsfraga i rapporten eller det avslutande avsnittet “Sammanfattande
beddmningar utifran revisionsfragor”.

Revisionsfragor Beddémning

Finns regionens eventuella anpassningar fran den nationella  Ja
prioriteringsordningen dokumenterad och faststalld?

Finns en uppréttad riskanalys infér hantering av Nej
vaccinationer?

Har atgarder vidtagits for att minimera risker for eventuella Delvis
avsteg fran prioriteringsordning eller andra risker som
definierats i riskanalysen?

Har det funnits rutiner for att hantera de avvikelser som Ja
uppstatt i samband med vaccinering?

Har I6pande uppfdljning och rapportering avseende Ja
vaccinationer skett till namnden?

Har I6pande information och kommunikation avseende Ja
vaccinationer till regionens medborgare sékerstallts?

Har regionen sakerstallt att det finns en samordning med Ja
regionens kommuner avseende vaccinationer?

006 OO0

Rekommendationer:

Efter genomférd granskning lamnas féljande rekommendation:

Sakerstall att det finns en formellt antagen riskanalys som ligger till grund for att bygga
upp instruktioner, processer, rutiner och prioritera de viktigaste riskerna i
verksamheterna.
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Inledning

Bakgrund

Vaccinationen mot covid- 19 ar ett av de viktigaste atagandena som regionerna har
under 2021. Sveriges kommuner och regioner (SKR) och regeringen har tecknat en
G8verenskommelse som beskriver ansvar och roller f6r genomférandet och
Folkhalsomyndigheten har tagit fram en nationell plan for prioritering av vaccinationer.
Planen ar en rekommendation som ska utgdra ett stod till regionernas egna beslut om
prioritering av grupper for vaccination mot covid-19. Syftet ar att respektive region ska
kunna ta beslut med hansyn till olika férutsattningar.

SKR:s dverenskommelse med regeringen har sin utgangspunkt i att alla som ar 18 ar
och aldre samt personer under 18 ar som tillhor riskgrupp ska kunna erbjudas
vaccinering under det forsta halvaret 2021. Det forutsatter dock att vaccin levereras i
den takt som majliggor detta.

Enligt ansvarsfordelningen sa aligger det region Orebro l4n att planera vaccineringen sa
att hansyn tas till Folkhdlsomyndighetens prioriteringsordning men att anpassningar
gors utifran specifika regionala forutsattningar. Detta for att sdkerstélla att prioriteringen
framjar att vaccinet nar de allra skoraste personerna, men ocksa sa att vaccination kan
ske pé ett smittsakert satt och att vaccination nar ut till samtliga medborgare som ska
erbjudas detta. Den statliga erséttningen till region Orebro lan fér vaccinationer
forutsatter att vaccination har skett i enlighet med uppréttad prioriteringsordning.

Regionen har ocksa ansvar att sakerstalla att dokumentation och rapportering i gallande
register sker korrekt samt att misstankta biverkningar rapporteras till Iakemedelsverket.
UtifrAn genomford riskanalys har revisorerna beslutat om att granska hur regionen
hanterat prioriteringar

Syfte och revisionsfragor )
Granskningen syftar till att bedoma om region Orebro lans hantering &r &ndamalsenlig

och effektiv.

1) Finns regionens eventuella anpassningar fran den nationella prioriteringsordningen
dokumenterade och faststallda?

2) Finns en upprattad riskanalys infér hantering av vaccinationer?

3) Har atgarder vidtagits for att minimera risker for eventuella avsteg fran
prioriteringsordning eller andra risker som definierats i riskanalysen?

4) Har det funnits rutiner for att hantera de avvikelser som uppstatt i samband med
vaccinering, ex. hantering av eventuellt dverblivha doser, brister i smittskydd eller brister
i rapportering av biverkningar?

5) Har I6pande uppfdljning och rapportering avseende vaccinationer skett till ndmnden?

6) Har Iopande information och kommunikation avseende vaccinationer till regionens
medborgare sakerstallts?
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7) Har regionen sakerstallt att det finns en samordning med regionens kommuner
avseende vaccinationer?

Revisionskriterier
e Overenskommelse om genomférande av vaccinering mot covid-19, 2021,

Overenskommelse mellan staten och Sveriges Kommuner och Regioner
e Folkhalsomyndighetens Nationell plan for vaccinationer mot covid-19
e Regionens dokument sasom riktlinjer for hantering av vaccinationer mot covid-19.

Avgransning
Granskningen har avgransats till omradet kommunikation, planering och genomfdrande
av vaccinationer.

Metod
Granskningen har genomférts genom granskning av regionens dokumentation

avseende vaccinationer och som har baring pa revisionsfragorna. Bland annat har
vaccinationsplan, framtagna rutiner, métesanteckningar vid styrgruppsmote vaccination
covid samt regionstyrelsens, och hélso-och sjukvardsndmndens protokoll granskats.

For att fa en forstaelse for hur dokument och rutiner omsatts i praktiken har digitala
intervjuer genomforts med: '

Halso- och sjukvardsdirektor

Kommunikationschef halso-och sjukvardsférvaltningen

Styrgrupp vaccinationer covid-19: vaccinationssamordnare, kommunikation HS och
l[akemedelscentrum HS

Lab medicin USO

Verksamhetschefer lansdelarna samt vaccinerade sjukskoterskor

Orebro kommun- férvaltningschef fér Vard och omsorg.

Karlskoga kommun- medicinskt ansvarig sjukskoterska

De intervjuade har beretts mgjlighet att sakgranska rapporten.



Granskningsresultat

Anpassningar fran den nationella prioriteringsordningen
Revisionsfraga 1: Finns regionens eventuella anpassningar fran den nationella
prioriteringsordningen dokumenterade och faststéllda?

Folkhalsomyndighetens nationella plan fér vaccinationer ar en rekommendation som
beskriver vilka grupper som ska erbjudas vaccination forst. Rekommendationen ar ett
stod till regionernas egna beslut om vaccination mot covid-19 och ett underlag for att
kunna ta beslut utefter olika férutsattningar.

Enligt Folkhalsomyndighetens Nationell plan for vaccination mot covid-19
(delrapportering 1) daterat 2020-12-04 framgar att vaccin i vaccinationens forsta fas ska
ges till:

e Personer som bor péa sarskilda boenden for aldre eller har hemtjanst enligt
socialtjanstlagen (2001:453), fas 1 prioritet 1.

e Personal inom &ldreomsorg, halso- och sjukvard och dvrig omsorgspersonal som
arbetar nara personer enligt prioritet 1, fas 1 prioritet 2.

e Hushallskontakter — vuxna som lever tillsammans med nagon som har hemtjanst
enligt prioritet 1, fas 1 prioritet 3

Efter den forsta delrapporteringen har en delrapportering 2 (2020-12-29) och 3 (2021-
02-04) ocksa utkommit som omfattar efterfoljande faser 2, 3, och 4.

Overenskommelsen om genomférande av vaccinering mot covid-19, 2021 sl6ts mellan
staten och SKR den 8 december 2020. | 6verenskommelsen anges bland annat vilket
ansvar som staten, regionerna, respektive SKR har avseende vaccinationerna.
Regionernas ansvar omfattar att forbereda for att vaccineringen omedelbart ska kunna
starta nar godkant vaccin levererats till regionen samt att skyndsamt genomféra
vaccination mot covid-19 enligt malséattningen i denna éverenskommelse och
Folkhalsomyndighetens rekommendationer om prioriteringar. Vidare ar regionernas
ansvar att vidta atgarder for att sékerstalla att underkontrakterade aktérer som genomfér
vaccination mot covid-19 pa uppdrag av regionerna foljer Folkhalsomyndighetens
rekommendationer kring prioritering av grupper som ska erbjudas vaccination.

Av Overenskommelsen framgar att staten star for kostnaden for sjalva vaccinet och for
kostnader for vaccinationerna. Staten avsatter 400 miljoner kronor, utéver de 300
miljoner kronor som regeringen avsatt under 2020, for att stddja investeringar och
|[6pande kostnader i hela vaccinationskedjan inklusive, men inte begransat till, logistik
och kommunikation. Av dessa medel tilldelas 300 miljoner kronor regionerna.

Vidare anges i 6verenskommelsen att vaccinationer kan genomféras av regionerna eller
mot ekonomisk ersattning pa regionernas uppdrag och att regionerna kan anvanda
resurser utanfor den regionala halso- och sjukvarden. Kommuner som deltar i arbetet
med vaccination mot covid-19 ska ocksa kunna ta del av medel genom
Overenskommelsen, vilket i forekommande fall sker via regionerna.
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lakttagelser

En plan fér vaccinationer mot covid-19 i Region Orebro 1an, 2020-12-15, har upprattats i
regionen. Planen har antagits pa delegation av halso- och sjukvardsdirektdren, 2020-12-
17 och anmaldes 2021-01-22 som ett delegationsbesilut till halso- och
sjukvardsnamnden. Av vaccinationsplanen framgar att regionen foljer
Folkhalsomyndighetens rekommendationer vad géller prioritetsordning.

Revideringar av planen och tillagg i prioriteringsordning har beslutats pa delegation av
halso- och sjukvardsdirektdren enligt nedanstaende.

e 2021-01-13 fattas beslut om att vid dverlappning av fas 1 och fas 2, ska halso- och
sjukvardspersonal prioriteras i turordningen patientnara arbete pa 1) IVA, 2)
Akutkliniker (akutmottagningar och ambulansverksamhet), 3) Covidvardavdelningar.

e 2021-02-03 beslutas att tills det ar klarlagt hur vaccin fran Astra Zeneca verkar ska
andra vaccin erbjudas person som omfattas av fas 1 i prioriteringsordningen.

e 2021-03-02, beslutas det om att till vaccinering enligt fas 2 ska sadan personal
rédknas som i frekvent forekommande fall vardar, undersoker eller behandlar
patienter i ett patientnara arbete.

| intervju med tjanstepersoner inom regionen som haft centralt ansvar for
vaccinationerna beskrivs att rekommendationerna uppdateras och anpassas I6pande
utifran Iaget nar det géller sjukdomsbordan och smittspridningen i samhallet. Detta har
aven paverkats av vilka vacciner som blir godk&nda, och vilka grupper de
rekommenderas till.

Av delarsrapport halso-och sjukvardsnamnden 2021 framgar att regionen “for att klara
av att vaccinera alla invanare fran 18 ars alder, snabbt och sakert, bildades under
hésten 2020 en sérskild organisation fér vaccination mot covid-19 i Orebro lan. Att
skapa en robust organisation, med sa liten inverkan som majligt p& den ordinarie
vardkapaciteten, var ett medvetet vagval”. Enligt plan for vaccinationer mot covid-19 har
samordning skett genom en projektorganisation med styrgrupp. En styrgrupp tillsattes i
oktober 2020 med uppdraget "Strategisk planering och genomférande av vaccination
mot covid-19". Styrgruppens sammanséattning innefattade IT, kommunikation, HR,
sdkerhet, utrustning, administration, medicin, omvardnad, lakemedel/vaccin, smittskydd
och fastighet. All planering och allt arbete som sker ar kopplat till Folkhalsomyndigheten
och SKR nationelit.

Beddmning
Finns regionens eventuella anpassningar fran den nationella prioriteringsordningen
dokumenterade och faststéllda?

Ja.

Regionen har utgatt fran den nationella prioritetsordningen vid vaccinationerna, vilket
anges i Plan for vaccinationer mot covid-19. Denna har uppdaterats |6pande i takt med
att prioriteringsordningen reviderats av Folkhalsomyndigheten. | vissa fall har egna
prioriteringsbesluts fattats dar de nationella direktiven inte varit tydliga. | dessa fall har
rutinerna uppdaterats.
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Riskanalys och atgarder
Revisionsfraga 2: Finns en uppréttad riskanalys infér hantering av vaccinationer?
lakttagelser

Av intervjuerna framgar att flera i styrgruppen sedan tidigare hade erfarenheter av
massvaccination fran svininfluensan 2009-2010. Infor uppstarten av vaccinationsarbetet
beskrivs att risker kring vaccinationer diskuterades i styrgruppen. Det beskrivs att saval
Myndigheten for samhallsskydd och beredskap (MSB) som regionens sakerhetschef var
involverade i dessa diskussioner. Enligt de intervjuade var riskerna som diskuterades
kopplade till den fysiska sakerheten som géllande stdld av vaccin och folksamlingar.
Erfarenheter fran vaccineringen av svininfluensan bidrog till detta d& vissa stélder av
vaccin genomférdes. Vi har inom ramen for granskningen inte kunnat verifiera att ndgon
dokumenterad riskanalys har uppréattats avseende detta. Vi kan dock konstatera utifran
motesanteckningar som vi tagit del av att dessa diskussioner férdes.

Som beskrivs i revisionsfraga 1 var ett medvetet val att vaccinationerna skulle
genomforas med sa liten inverkan pa den ordinarie verksamheten som majligt i syfte att
avlasta primarvarden. Region Orebro 14n organiserat vaccineringen genom fem
vaccinationsnoder, en i varje lansdel och tva i Orebro kommun utifran
befolkningsunderlag:

Lindesberg
Karlskoga
Orebro
Hallsberg

Runt de enskilda vaccinationsnoderna genomférdes riskanalys mellan fackliga parter
och arbetsgivarrepresentanter utifran arbetsmiljon. Vi har tagit del av ett antal
riskanalyser med tillhérande handlingsplaner avseende detta. Riskanalyser har fokus pa
brand, ordningsstérning, leveranser och den fysiska sakerheten.

Initialt under fas 1 beskrivs att det var latt att halla strikt pa att ratt prioriterade personer
fick sina doser. Av minnesanteckningar fran styrgruppsmaoten framgar att riskfaktorer
infor vaccinationsfas 3 har formulerats, 2021-05-03. Vidare lyfts pa styrgruppsmaote,
2021-03-22, att det fortsatt finns en problematik med 6verblivha doser samt att det ar
svart att kontrollera om behdrig person far vaccin. Enligt intervjuer genomférdes
legitimationskontroll pa samtliga personer som kom for att vaccinera sig och tillhérde
personerna inte ratt malgrupp avvisades de.

Beddmning
Finns en uppréttad riskanalys infor hantering av vaccinationer?

Nej

Det saknas en formellt antagen 6vergripande riskanalys for vaccinationerna av covid-19.
Risker har diskuterats och hanterats [6pande genom styrgruppen. Vi finner att det ar en
brist att det inte har upprattats nagon skriftlig évergripande riskanalys fér vaccinationer
mot covid-19 som helhet.



Vi har tagit del av riskanalyser som genomférts pa vaccinationsmottagningar utifran
arbetsmiljo och den fysiska sdkerheten.

Revisionsfraga 3: Har atgarder vidtagits fér att minimera risker fér eventuella avsteg fran
prioriteringsordning eller andra risker som definierats i riskanalysen?

Arbetet organiserades med styrgrupp och externt rekryterad personal for att inte pa
nagot satt belasta ordinarie omsorgspersonal.

Vaccinationsnoderna har enligt planen for vaccinationer mot covid-19 upprattats och
dimensionerats utifran tidsbokad ankomst for vaccination, fléde och distans med
minimerad risk for smittspridning. All personal ska ha skyddsutrustning enligt rutin,
vardar och registratorer har vast for att synas. Halso-och sjukvardspersonal ska aven ha
korrekt arbetskladsel. Varje nod har akutrum, beredningsrum for iordningstéllande av
vaccinerna samt personalrum fér god arbetsmiljé. For vaccinationsnoderna har vissa
sakerhetsatgarder vidtagits. Bland annat har respektive nod haft vaktarnarvaro och
overfallslarm, vilket ocksa beskrivs i deras riskanalys som en atgard.

Folkhalsomyndighetens riktlinjerna upplevdes enligt samstammiga intervjuuppgifter som
otydliga och med sakfel om saval vardorganisation som patientklientel.
Folkhalsomyndigheten missade gruppen med personer som har beslut om hemsjukvard
och som ar betydligt sjukare an personer med hemtjanst. | tillagg till detta kom standigt
nya direktiv som ofta meddelades via media utan att regionerna fatt nagon
forhandsinformation. Det ledde till att befolkningen reagerade direkt innan regionerna
hade fatt en chans att anpassa sina rutiner eller genomféra korrigeringar pé& annat satt.

Den forvaltningsévergripande styrgruppen for vaccinationer har traffats regelbundet pa
veckovisa moéten. Vaccinationsnoderna har haft platschefsmaéten for att diskutera hur

- olika situationer ska hanteras. Syftet har varit att uppratta gemensamma arbetssatt och

metoder for vaccinationer. Standiga dndringar har gjorts avseende aldersintervall.
Samtliga atgarder har enligt intervjuer processats och har folits upp. Gruppen har aven
tagit beslut om olika rutiner som tillgangliggjorts genom en gemensam plattform for
samtliga noder. Noderna har utefter rutinernas grundstruktur kunnat anpassa
utformningen efter lokala forhallanden. Ett callcenter upprattades for de grupper som
inte hade majlighet till digital vaccinering initialt. Detta géllde &ven fér personer
folkbokforda utanfor regionen eller som saknade personnummer. Vidare framgar att
I6pande atgarder vidtogs for att skarpa rutiner.

Det huvudsakliga budskapet fran regionen varit att sa f& doser som majligt ska slangas.
Genom information och kompetensutveckling I6pande skapades forutsattningar for att fa
doser skulle kasseras. De intervjuade beskriver att dverblivna doser var inget problem i
inledningsfasen nar det var brist pa vaccin. Detta problem blev mer frekvent nar
medborgare inte nyttjade sina inbokade vaccinationstider. Av intervjuer féljer att en rutin
upprattades for inringning och hantering av uteblivna doser rutin fér reserviista, 2021-
03-24 for gallande aldersgrupp samt for kommande aldersgrupp, allt for att ha ratt
malgruppsfokusering /ngen revidering av riskanalysen for noderna gjordes utifran
uteblivna doser.
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Halso- och sjukvardsdirektéren beslutade om férandrad prioriteringsordning for personal
for att trygga vaccinering av personal. De prioriterade grupperna omfattades av IVA-
personal, ambulanspersonal och personal pa vaccinationsnoder dar manga var
pensionarer. Halso- och sjukvardsdirektoren har pa delegation beslutat, 2021-05-04, om
forandrad struktur for vaccinationsstyrgruppen i syfte att na en hogre tackningsgrad i
grupper av personer dar tackningsgraden varit lagre &n énskvart. Vidare har dven
delegationsbeslut fattats, 2021-12-02, avseende atgard for att uppratthalla verksamhet
inom vaccination.

Beddémning
Har atgérder vidtagits for att minimera risker fér eventuella avsteg fran
prioriteringsordning eller andra risker som definierats i riskanalysen?

Delvis

Beddmningen baseras pé att det da det inte uppréattats en dokumenterad riskanalys
saknas ett viktigt underlag fér att koppla atgarder till eventuella risker. Vi anser att det
hade skapat en storre tydlighet om detta hade varit pa plats.

Granskningen visar dock att atgarder vidtagits i form av sékerhetsskyddsatgarder samt
revideringar av rutiner for exempelvis reservlista for vaccinering. Det saknades dock
inledningsvis en rutin fér beslutsfattandet gallande hantering av 6verblivna doser nar
ingen mottagare var mgjlig att finna inom prioriterad grupp.

Rutiner for avvikelser i samband med vaccinering

Revisionsfraga 4: Har det funnits rutiner for att hantera de avvikelser som uppstatt i
samband med vaccinering, ex. hantering av eventuellt verblivha doser, brister i
smittskydd eller brister i rapportering av biverkningar?

lakttagelser

| slutet av december, vecka 53 2020, inleddes vaccinationen mot covid-19 i [anets
kommuner. Nar vaccinationerna paborjades i kommunerna 2020 saknas en skriftlig rutin
for att hantera de avvikelser som uppstatt i samband med vaccineringen.

Vid intervjuer framgar att det inledningsvis uppstod vissa oklarheter kopplat till
hanteringen av overblivna doser bland vaccinationsnoderna. For rutiner avseende
hantering av avvikelser i samband med vaccinering, smittskydd eller rapportering om
biverkningar har detta foljt regionens ordinarie rutiner. Avvikelser rapporteras in i
Platina. Varje vaccinationsmottagning har haft avvikelsehandlaggare samt att det fanns
en utsedd avvikelsedgare. Forekom avvikelser diskuterades dessa i styrgrupp och med
platscheferna vid deras mote.

"Akuta” tillstand i samband med vaccinering handlades av lékare och sjukskoterska pa
respektive mottagning. Ovriga biverkningar som behévde uppsdka sjukvarden
registreras av varden. Personliga biverkningar rapporteras av individen till
Lakemedelsverket.

En rutin for reservlista upprattades 2021-03-24. Rutinen ska s&kerstélla att de personer
som ringer till telefonbokningen for vaccinationstid och kommer fram ska bokas in pa
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tillgéngliga tider pa onskad nod. Vidare framgar formaliseringskrav for reservlistan.
Malsattning &r att ingen vaccindos ska forfaras enligt styrgruppens direktiv.

Utifran att bokningstrycket minskade under sommaren 2021 och for att undvika svinn av
Overblivna doser samt 6ka vaccinationsfrekvensen beslutades det, 2021-07-20, om en
tilldggsrutin. Rutinen avser férandring av dosintervall mellan dos 1 och dos 2 samt 6kad
flexibilitet.

Ovriga rutiner vi tagit del av

e Information till vaccinatorer om traning, hjartmuskelinflammation och vaccination mot
covid-19

e Beredningsinstruktion for Comirnaty, koncentrat for injektionsvatska (vaccin for aktiv
immunisering for att forebygga covid-19 orsakad av SARS-CoV-2-viruset) fran
Pfizer-BioNTech

e Rutin gallande vaccinering av barn 12—15 ar mot Covid

Av minnesanteckningar fran styrgruppsméte 2021-04-12 framgar att en avbokningsrutin
for att hantera nya direktiv géllande Astra Zenecas vaccin uppréattats. Bland annat s4 ett
SMS om vaccinbyte ska skickas ut till berorda.

Av minnesanteckningar fran platschefsmote 2021-03-15 framgar att ett konto for
avvikelser finns upprattat i Platina (d&rendehanteringssystemet). Avvikelser kopplat till
vaccinationer ska hanteras som ordinarie avvikelser. Av klagomal framgar endast att
dessa hanteras. Av halso- och sjukvardsnamndens protokoll, 2021-06-10, framgar att
patientnamnden har 6verlamnat ett PM gallande klagomal gallande vaccination mot
covid-19. Inom ramen for granskningen har vi efterfragat avvikelser kopplat till
vaccinering. Inom halso- och sjukvardsforvaltningen skrevs det 9199 avvikelser ar 2021
varav 28 ar uppréattade av vaccinationsnoderna. Enligt férvaltningen finns det
formodligen avsevart fler avvikelser men dessa gar endast att ta fram genom manuell
genomgang.

Bedémning

Har det funnits rutiner for att hantera de avvikelser som uppstétt i samband med
vaccinering, ex. hantering av eventuellt 6verblivna doser, brister i smittskydd eller brister
i rapportering av biverkningar?

Ja
Beddmningen baseras pa att avvikelser hanteras enligt regionens ordinarie rutiner.

Granskningen visar att rutiner har upprattats I6pande alternativt att befintliga rutiner har
tilldampats. Det har dven funnits en tydlig organisation for att hantera behov av rutiner
samt att revidera rutiner efter behov.

Vi noterar dock att vid inledning av vaccineringen saknades rutiner fér avsteg fran
prioriteringsordning och reservlista vilket upprattades forst 2021-03-24.

Uppfoljning och rapportering
Revisionsfraga 5: Har I6pande uppféljining och rapportering avseende vaccinationer
skett till regionstyrelsen och hélso-och sjukvardsndmnden ndmnden?
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lakttagelser
Regionstyrelsen

Uppfoljning av covid-19 har genomforts under regiondirektdrens information pé foljande
sammantrdden under 2021. Regiondirektdren har under sin stdende information haft en
sarskild uppfdljning om pandemilaget dér vaccineringen regelbundet berors.

Sammantradesdatum

Yttrande/beslut/information

2020-12-21

Regionstyrelsen beslutar att f6r sin del stélla sig bakom
overenskommelse mellan Sveriges kommuner och
regioner och staten genom Socialdepartementet om
genomfdrande av vaccinering mot covid-19, 2021.

2021-02-18

Information om vaccinleverans och sakerhetsincident

2021-03-22

Information om smittlage, sjukhusvard, tillgang till vaccin
samt misstankta biverkningar.

2021-04-29

Regionstyrelsen beslutar att stalla sig bakom reviderad
dverenskommelse mellan staten och SKR fér
genomfdrande av vaccinering mot covid-19, 2021.
Regiondirektoren redovisar under sin information om
antalet smittade och avlidna.

2021-05-25

Informerar regiondirektéren om antalet vaccindoser som
tilldelats regionen.

2021-06-11

Information om smittlage samt lediga tider i Ianet, detta
har gjort att yngre aldersgrupper i fas 4 erbjuds tider.

2021-08-31

Regionstyrelsen beslutar om att ansluta sig till
Overenskommelser mellan SKR och staten avseende
digitala covidbevis och vaccinering av barn under 19 ar.
Information om vaccinationsgrad i lanet.

2021-09-21

Regiondirektoren informerar om SKR:s styrelse har
fattat beslut om tillaggséverenskommelse om
genomforande av vaccinering mot covid-19, 2021,
avseende riktade atgarder fér 6kad
vaccinationstackning. Information om smittlage, testning
och vaccinationsgrad.

2021-10-27

Regiondirektéren informerar om ny
vaccinationsdverenskomelse samt redovisning om att
andelen vaccinerade per aldersgrupp och antal som fatt
dos 3. Arbete pagar tillsammans med kommunerna i
lanet for vaccinering av 12—15 aringar.

Halso- och sjukvardsnamnden

Halso- och sjukvardsnamnden har under 2021 foljt upp vaccinationer mot covid-19
enligt nedanstaende. Halso-och sjukvardsdirektor har en stdende punkt pa varje
sammantrade da information ges om pandemilaget, vaccinationer, uppskjuten vard med

mera.

Sammantrddesdatum

Yttrande/beslut/information
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2021-01-22

Information ges om vaccinationsporcoessen,
prioriteringsfaser samt antalet doser.

2021-03-17

Vaccinationsprocessen foljs upp av né@mnden.
Information ges da om féréandrade nationella riktlinjer
géllande Astra Zenecas vaccin samt statusuppdatering
gallande prioriteringsgrupperna. Statistik dver angivna
vaccindoser och aldersférdelning presenteras.

2021-08-30

Hélso-och sjukvardsdirektdrens information om
pandemiplanering fér hosten och vaccinationer. Det
anges att regionens vaccinationsmottagningar kommer
att vara 6ppna aret ut och bemannas efter behov. Andel
vaccinerade med tva doser &r i dagslaget 76,59 procent
och vaccinationstillgangen ar god. En tredje vaccindos
kommer ges till patienter med paverkat immunférsvar,
aktuella personer kommer att fa en kallelse fér detta.

2021-09-29

Ges information om pandemiplanering for hosten och
vaccinationer. Det anges att regionens
vaccinationsmottagningar kommer att vara 6ppna aret
ut och bemannas efter behov. Andel vaccinerade med
tva doser ar i dagsléaget 76,59 procent och
vaccinationstillgangen ar god. En tredje vaccindos
kommer ges till patienter med paverkat immunférsvar,
aktuella personer kommer att fa en kallelse for detta.

2021-10-28

Information om pandemiplanering fér hésten och
vaccinationer. Vaccinationstackning for personer dver
16 ar presenteras samt ett upplagg fér vaccination av
12—-15-aringar.

2021-12-08

Ger information om vaccinationsgrad hos befolkningen
samt om att den 8 december éppnar en
vaccinationslokal pa Fredsgatan 27 da lokalen pa
Boglundsangen stanger. Ytterligare
vaccinationslokaler planeras.

Vid intervjuer med regionens halso-och sjukvardsdirektdr samt vaccinationssamordnare
bekraftas att regelbunden information ges, och att vaccinationssamordnaren vid ett
flertal tillfélle varit inbjuden till regionstyrelsen for att ge information om I&get vad det
betraffar tillgang till vaccin, tdckningsgrad, nya nationella beslut med mera. De
intervjuade beskriver att det finns ett stort arbete for med vaccinationer mot covid-19
som fdljs noggrant av regionstyrelsen och hélso-och sjukvardsndmnden.

Beddmning
Har Ibpande uppfélining och rapportering avseende vaccinationer skett till ndmnden?

Ja.

Utifran genomgang av protokoll for ar 2021 framgar att regionstyrelsen och halso- och
sjukvardsnamnden har erhallit Idpande rapportering om planering och genomférande av
vaccinationer. Intervjuer bekraftar ocksa att en regelbunden rapporteringen har skett via
savél regiondirektor, hdlso-och sjukvardsdirektor samt vaccinationssamordnare.
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Kommunikation till regionens medborgare
Revisionsfraga 6: Har I6pande information och kommunikation avseende vaccinationer
till regionens medborgare sékerstallts?

lakttagelser

| syfte att sdkerstélla information och kommunikation avseende vaccinationer mot covid-
19 till regionens medborgare har det genomfoérts saval allmén information som riktade
insatser. Informationen och kommunikationen har genomférts av saval region Orebro
lan via olika kommunikationskanaler som nationellt genom Regeringen,
Folkhalsomyndigheten, Lékemedelsverket, Myndigheten fér samhallsskydd och
beredskap, Socialstyrelsen med flera. Syftet har varit att skapa en gemensam enhetlig
kommunikation samt tydliggéra ansvarsfordelning mellan aktérer och ge forutsattningar
fér samverkan.

Som stdd i arbetet har det som utgangspunkt funnits saval nationella som regionala
underlag i form av samordnad nationell information. Regeringen gav den 17 december
2020 i uppdrag at Folkhalsomyndigheten, Lakemedelsverket, Myndigheten for
samhallsskydd och beredskap och Socialstyrelsen att samordnat och p& nationell niva
informera framst allmanheten om vaccination mot covid-19.

En gemensam regional plan till stdd for regionernas kommunikation for vaccination mot
covid-19 som &r beslutad av regionernas kommunikationsdirektérer den 11 december
2020. Region Orebro lans regiondvergripande kommunikationsplan under pandemin
2020-2021 samt en separat kommunikationsplan for vaccination av covid-19. Av planen
framgar malgrupper for vaccination, malgrupper for kommunikation,
kommunikationsstrategier samt budskap om vaccination. Till planen finns en
aktivitetsplan med tid, aktivitet, malgrupp och ansvarig. Ytterligare kampanjer for
sdrskilda atgarder finns aven angivna som rekrytering av personal och riktade
satsningar mot vissa malgrupper som aldreomsorg, hemtjanst och yngre. Det framgar
inte hur aktiviteterna ska foljas upp och utvarderas.

En kommunikationsstrateg tillsattes aven for att samordna arbetet. Framat sommaren
2020 paborjades det forberedande arbetet for att uppratta en planering for
kommunikation av vaccination.

Av intervjuerna framgar att Region Orebro I&an behdvde balansera osakerheten i
leveranser mot att ge klara besked till medborgarna. Ett kommunikationsnatverk for

. kriskommunikation tillsattes med representanter frdn kommuner och regioner.

Utmaningar

Enligt delarsrapport 2021 Halso-och sjukvardsnamnden har det funnits en rad
kommunikativa utmaningar nar alla invanare fran 18 ar ska erbjudas vaccin i en
bestdmd ordning. Sarskilda insatser har gjorts for att na ut i socioekonomiskt utsatta
grupper samt till grupper som inte har svenska som sitt forsta sprak. Nar vaccineringen
startades upp i mellandagarna 2020 fanns vissa problem gallande att kartlagga
personer i riskgrupper med exempelvis hemtjanst. Da regionen saknade register dver
vilka som skulle informeras kontaktades kommunerna som hanterade detta. Detta
tillvagagangssatt bedomdes som mindre riskfyllt att person i riskgrupp skulle missas. De
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intervjuade beskriver att det har varit en utmaning att hela tiden vara uppdaterad med
den senaste informationen, och att regionerna har fatt ta del av information frén
exempelvis Folkhalsomyndigheten samtidigt som medborgarna. De beskriver att vid
forandringar finns en viss startstrdcka som medborgarna inte alltid har en forstéelse for.

Kommunikationskanaler

Varje gang regionen tillatet en ny vaccinationsgrupp eller nar budskap om vacciner har
andrats har publikation av information skett i foljande kanaler:

1177.se

Intranat

Externwebb

Sociala medier — bade organiska och sponsrade inlagg
Pressmeddelanden

Webbsanda Lagesbilder

Regionen har dven haft vaccinationsbudskap i féljande kanaler:

Delad info med kommuner och lansstyrelse

Delad info med Néatverk i olika bostadsomraden, halsokommunikatérer, féreningar
med flera

Digitala sk&rmar i egna lokaler

Personaltidning Tillsammans

Lanstidning Leva

Inslag i P4 lokalradio varje fredag

Av intervjuer framgar att strategierna har justerats I6pande. Exempelvis omstallningen
fran att vaccinera vissa grupper vid sarskilda tillfallen till riktade kommunikations- och
informationsinsatser for vissa grupper med lag vaccintéackningsgrad.

Aterkoppling frén medborgarna

Vidare framgar att det fanns ett stort intresse fran saval allmanheten samt ett medialt
intresse infor uppstarten av vaccinationer.

En aterkommande aterkoppling frén allmanheten har gallt avstdnden mellan
vaccinationsnoderna da flera medborgare uttryckt missndje om att det tar lang tid att ta
sig till vaccinationsnoden. | vissa delar av lanet har en lagre vaccinationstackning
noterats. Vid uppféljningar har det dock visats att vissa medborgare vaccinerat sig i
grannregionerna istallet.

Bedbémning
Har Iépande information och kommunikation avseende vaccinationer till regionens
medborgare sékerstéllts?

Ja.

En tydlig planering for information och kommunikation har uppréattats i form av saval
nationella som regionala kommunikationsplaner som revideras lI6pande. Vid forandring
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av vaccinationsgrupper eller for vaccin har ett antal kanaler anvénts och anpassningar
har gjorts efter vaccinationsmottagarna.

Vidare har atgarder vidtagits for att na ut med information till omraden med lagre
vaccinationstackning.

Har regionen sdkerstallt att det finns en samordning med regionens
kommuner avseende vaccinationer?

Revisionsfraga 7: Har regionen sékerstéllt att det finns en samordning med regionens
kommuner avseende vaccinationer?

lakttagelser

Som beskrivits tidigare skedde vaccination av medborgarna med undantag fran boende
pa SABO framst genom regionens fem vaccinationsnoder. Det inbegriper saval brukare
(hemtjanst, hemsjukvard och LSS) som medarbetare. Kommunerna vaccinerade
utvalda grupper framst inom SABO pa delegation av regionen. Personer som hade
hemtjanst och hemsjukvard och hade svart att ta sig till en vaccinationsmottagning
kunde i vissa fall erbjudas vaccination pa annat satt. Det blev darfor upp till respektive
kommun att géra sin egen bedémning. Av hélso- och sjukvardsndmndens protokoll
2021-02-12, framgar att fragan behandlats. Av intervjuerna med de tva kommunerna
framgar att det var svart att na ut med information kring detta, och att det skapade en
del otydlighet mellan regionen och kommunerna. Dock beskrivs att ingen blev utan
vaccin, och att kommunerna tog ett stort ansvar i denna fraga. Kommunikationen kunde
dock utgora ett problem da hemtjanstmottagare i sa stor utstrackning som majligt skulle
vaccineras pa noderna. Regionen menade att det logistiskt inte var mgjligt med mobila
team. Vaccinationerna fick genomféras av ordinationsberattigad kommunal
sjukskoterska. Vid fragor har kommunens sjukskdterskor méjlighet till direktkontakt med
lakare inom regionen. De intervjuade beskriver att upplagget var att utse tva lakare i
regionen for att vara tillgangliga fér dessa fragor. Dartill fanns magjlighet till kontakt med
apotekare fran styrgruppen som var behjalplig att svara p& uppkomna fragor.

| syfte att forenkla arbetet med att vaccinera inom kommunerna drog noderna med
undantag fréan Orebro kommun upp samtliga doser efter att kommunerna hade inkommit
med hur manga pa SABO som skulle vaccineras. Vi slutet av dagen kom de och
lamnade 6verblivna doser. Pa sa satt menar intervjuade behdvde de enskilda
kommunerna inte ta stéllning till dverblivna doser, utan hantering av detta skedde pa
respektive nod efter prioritering och reservlista.

Samverkansform

Av intervjuerna med foretradare fran bade regionen och kommunerna skedde
samverkan enligt de ordinarie kommunikationsvégarna i organisationen anvandes och
regelbundna moéten genomférdes veckovis.

Ett antal forum fér samverkan uppréttades i samband med pandemins start och uppstart
och genomférande av vaccinering. For vaccineringen fanns nedanstéende
samverkansform dar medlemskommunerna var representerade.

Styrgrupp for vaccination
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Samverkan for vaccinationer med representanter fran regionen och socialchefer.
Vaccinationsamverkansgrupp med syfte att na grupper med lagre vaccinationsgrad.
Lansovergripande samverkan med Lansstyrelsen.

Styrgrupp for vaccination inom kommuner.

Socialchefsmdten

Samverkan med Medicinskt ansvarig sjukskoterska och medicinskt ansvarig for
rehabilitering

e Samverkan med avstamning med samtliga l1&nsdelar.

| Karlskoga och Orebro fanns &ven lokala samverkansgrupper som exempelvis:

e Samverkan inom den vastra lansdelen med Karlskoga lasarett,
e Samverkan mellan region och kommun inom Orebro gallande hantering av covid-19
patienter.

Bedbémning
Har regionen sékerstéllt att det finns en samordning med regionens kommuner
avseende vaccinationer?

Ja.

Beddmningen grundar sig pa ordinarie kommunikationsvagar anvandes och forum
mellan regionen och kommunerna utgick fran saval befintliga strukturer samt
styrgrupper bildades med fokus pa vaccinationer mot covid-19.

Regionen samordnade via vaccinationsnoderna stora delar av vaccinationsarbetet, och
var ett stod i att dra upp sprutor, ta hand om Overblivna doser samt registrerade i Mitt
Vaccin.

Vi kan konstatera att samordningen med kommunernas hemtjansttagare och
hemsjukvard som inte kunde vaccineras pa noderna inte fungerade optimalt. Dock
paverkades hemsjukvarden av att Folkhdlsomyndigheten inte prioriterade denna grupp
inledningsvis.

B
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Samlad bedomning

PwC har pa uppdrag av de fértroendevalda revisorerna i region Orebro 14n genomfort
en granskning av planering och genomférande av vaccinationer. Granskningens syfte
var att bedéma om regionstyrelsens och halso-och sjukvardsndmndens hantering av
vaccinationer var &ndamalsenlig och effektiv.

Utifran genomférd granskning ar var samlade bedémning att regionstyrelsens och
halso-och sjukvardsnamndens hantering av vaccinationer i allt vasentligt ar
andamalsenlig och effektiv.

Rekommendationer
Efter genomférd granskning lamnas féljande rekommendation:

Sékerstéll att det finns en formellt antagen riskanalys som ligger till grund for att bygga
upp instruktioner, processer, rutiner och prioritera de viktigaste riskerna i
verksamheterna.
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Sammanfattande bedémningar utifran revisionsfragor

Revisionsfraga

Bedomning

[
1. Finns regionens

eventuella anpassningar
fran den nationella
prioriteringsordningen
dokumenterade och
faststallda?

2. Finns en upprattad
riskanalys infér hantering
av vaccinationer?

3. Har atgarder vidtagits for
att minimera risker for
eventuella avsteg fran
prioriteringsordning eller
andra risker som
definierats i riskanalysen?

4. Har det funnits rutiner for
- att hantera de avvikelser
som uppstatt i samband
med vaccinering, ex.
hantering av eventuellt
overblivna doser, brister i
smittskydd eller brister i
rapportering av
biverkningar?]

T

Ja

Regionen har haft en Plan fér
vaccinationer mot covid-19
som har uppdaterats lI6pande i
takt med att
prioriteringsordningen
reviderats av
Folkhalsomyndigheten. | vissa
fall har egna
prioriteringsbesluts fattats dar
de nationella direktiven inte
varit tydliga. | dessa fall har
rutinerna uppdaterats.

| Nej

Det saknas en formellt
antagen overgripande
riskanalys for vaccinationerna
av covid-19. Vi har tagit del av
riskanalyser som genomférts
pa vaccinationsmottagningar
utifran arbetsmiljé och den
fysiska sakerheten.

Delvis

Da det saknas en formellt
antagen riskanalys s& saknas
ett viktigt underlag for att
koppla atgarder till eventuella
risker. Atgarder vidtagits i form
av sakerhetsskyddsatgarder
samt revideringar av rutiner for
exempelvis reservlista for
vaccinering.

Ja

Avvikelser hanteras enligt
regionens ordinarie rutiner.
Rutiner har uppréttats I6pande
alternativt att befintliga rutiner
har tillampats. Det har aven
funnits en organisation for att
hantera behov av rutiner samt
att revidera rutiner efter behov.
Vi noterar dock att vid
inledning av vaccineringen
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fran prioriteringsordning och
reservlista vilket upprattades
forst 2021-03-24.

saknades rutiner for avsteg

pwec

5. Har |6pande uppfoljning
och rapportering avseende
vaccinationer skett till
namnden?

6. Har Iopande information
och kommunikation
avseende vaccinationer till
regionens medborgare
sakerstallts?

7. Har regionen sakerstallt
att det finns en samordning
med regionens kommuner
avseende vaccinationer?

Ja

Regionstyrelsen och hélso-
och sjukvardsnamnden har
erhallit Idpande rapportering
om planering och
genomférande av
vaccinationer, vilket bekraftas
av protokollgranskning. En
regelbunden rapporteringen
har skett via saval
regiondirektor, halso-och
sjukvardsdirektor samt
vaccinationssamordnare

‘Ja

Via regionala och nationella
kanaler. Vid férandring av
vaccinationsgrupper eller for
vaccin har ett antal kanaler
anvants och anpassningar har
gjorts efter
vaccinationsmottagarna.
Vidare har atgarder vidtagits
for att na ut med information till
omraden med lagre
vaccinationstackning.

Ja

Tidigare etablerade
kommunikationsvagar
anvandes och forum mellan
regionen och kommunerna
utgick fran saval befintliga
strukturer samt styrgrupper
bildades med fokus pa
vaccinationer mot covid-19.
Regionen samordnade via
vaccinationsnoderna stora
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delar av vaccinationsarbetet,

och var ett stdd i att dra upp
sprutor, ta hand om 6verblivha
doser samt registrerade i Mitt
Vaccin.

Samordningen med
kommunernas hemtjansttagare
och hemsjukvard som inte
kunde vaccineras pa noderna
inte fungerade optimalt. Dock
paverkades hemsjukvarden av
att Folkhalsomyndigheten inte
prioriterade denna grupp
inledningsvis.
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22-03-16

Rebecka Hansson Louise Tornhagen

Uppdragsledare Projektledare

{ vér skriftliga rapportering méste alitid ingd en beskrivning av upparaget samt information om vem elier
vilka personer som ska ha raft att fariita sig pd innehaliet i rapporten. Uppdatera texten nedan med

Klientens namn samt datum for projekiplan. Radera dérefier denna rufa.

Denna rapport har uppréttats av Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB (org nr 556029-6740) (PwC) pa uppdrag
av [klientens namn] enligt de villkor och under de férutsattningar som framgar av projektplan fran den [datum].
PwC ansvarar inte utan sérskilt atagande, gentemot annan som tar del av och férlitar sig pa hela eller delar av

denna rapport.
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