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1 Inledning

Utvecklingen inom hélso- och sjukvérden i landet 4r till stora delar positiv. Genom utveckling,
nya behandlingsmetoder och innovationer far fler medborgare njuta av bade ett langre och
friskare liv. Samtidigt stir vi infor viktiga utmaningar som kréver vart fokus och engagemang.
Genom att anpassa véra tjanster och investera i forebyggande arbete kan vi sikerstélla att
invanarna far den vard de behover. Tillsammans kan vi skapa en hilso- och sjukvard som inte
bara moter dagens krav, utan ocksé rustar oss for framtiden.

Den demografiska utvecklingen visar att l4net star infor en framtid med en &ldrande befolkning
dér andelen i arbetsfor alder sjunker samtidigt som vi ser att barnafédandet minskar. Detta
sammantaget innebér att verksamheten som vi ansvarar for behover stélla om for att mota nya
forutsattningar.

Hilso- och sjukvardsforvaltningen har tagit fram en utvecklingsplan som beskriver vad som
behovs for att klara av uppdraget fran hilso- och sjukvardsndmnden: Att mota befolkningens
behov av hélso- och sjukvard pa smartast mojliga sétt med de resurser som finns. Varken med
dagens eller framtidens resurser kan all hdlso- och sjukvérd finnas i ldnets olika delar. I
uppdraget ligger att definiera vilken vard som behdver finnas geografiskt néra patienterna och
vilken som kan koncentreras till en eller flera platser.

Utvecklingsplanen beskriver fortsatt arbete med néira vard, psykiatrisk vard, vardcentraler,
habilitering och hjdlpmedel samt specialiserad och hogspecialiserad vard. I utvecklingsplanen
ingar ocksé beskrivningar for hur vara tre sjukhus ska utvecklas. Med utvecklingsplanen som
grund tas ett flertal fardplaner fram. Tanken ar att fairdplanerna ska konkretisera
utvecklingsplanen och beskriva hur hilso- och sjukvéarden med god kvalitet och hog
patientsidkerhet ska genomfora en omstéllning till en langsiktigt héllbar organisation i
ekonomisk balans.

Den demografiska utvecklingen paverkar &ven kompetensforsorjningen. En lagre andel
medarbetare kommer i framtiden behova ge vard till en storre andel #n idag. For Region Orebro
lans del innebér detta att de personella resurserna behover nyttjas pa bésta sétt for att mote
medborgarnas behov. For att klara framtidens behov och attrahera nya medarbetare maste
Region Orebro lin vara en attraktiv arbetsgivare. Detta sikerstills genom en god arbetsmiljd
och mojlighet till kompetensutveckling inom den regionala verksamheten.

Det ekonomiska ldget i regionen dr fortsatt anstridngt och det innebér att verksamheten dven
under 2025 behdver arbeta aktivt for att minska kostnader.

Denna verksamhetsplan utgor styrdokument for hélso- och sjukvardsndgmnden samt Hilso- och
sjukvardsforvaltningen. Verksamhetsplanen &r utformad for att leda fram mot Malbild 2030
som beslutades av regionfullméktige 2019. Verksamhetsplanen syftar till att utveckla
verksamheterna for att tillgodose invanarnas och samhéllets behov pé bésta sitt.

All verksamhet inom Region Orebro lén utgér frdn Region Orebro lins vision och virdegrund.
Verksamhetsplanen innehéller 6vergripande malsittningar med styrtal och uppdrag som é&r
viktiga for att styra mot visionen. De mél som formuleras i verksamhetsplanen ska ocksa bidra
till att 16sa de dvergripande malen i hélso- och sjukvardslagen: att frimja hélsa, forebygga
sjukdom och ge god och patientséker vard pa lika villkor.
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2 Vision och vardegrund

Region Orebro léns vision:
Tillsammans skapar vi et bédtre liv

Region Orebro lins virdegrund:

Professionalism

Vi hller hig kvalitet, visar tillit
och skapar utrymme for det
professionalla omdémet. All

kontakt med oss ska bidra till

ett battre liv for invinare,
kollegor, bestkare och
andra aktorer.

Samarbete

Vi lyfter varandra och samverkar
dver grinser. Det dr var formdga
till samarbete som ger kraft
att tillsammans skapa ett
battre liv.

Utveckling

Vi ar ldrande, utforskar
majligheter och forbattrar
standigt pa hillbart sétt
med invanaren | fokus.

e Samarbete — Vi lyfter varandra och samverkar dver grinser. Det dr var forméga till
samarbete som ger kraft att tillsammans skapa ett béttre liv.

e Utveckling — Vi ér ldrande, utforskar mdjligheter och forbéttrar stindigt pa hallbart sitt
med invénaren i fokus.

e Professionalism — Vi héller hog kvalitet, visar tillit och skapar utrymme for det
professionella omdomet. All kontakt med oss ska bidra till ett bittre liv for invanare,
kollegor, besokare och andra aktdrer.

Maiilbild for hélso- och sjukvardens utveckling fram till ar 2030

Utifran visionen har en mélbild for hélso- och sjukvardens utveckling fram till ar 2030 tagits
fram. Den skall ge riktning at sjukvardens utveckling fram till ar 2030. Mélbilden har tagit
hénsyn till demografiska fordndringar och ekonomiska forutséttningar for att astadkomma en
utveckling mot en mer néra vard och en fortsatt utveckling av den hdgspecialiserade varden,
forskning och utbildning.

Malbilden sammanfattas i f6ljande delar:
Invanare och patient

e Jag har fokus pa hilsan
e Jag dr en aktiv del av vardteamet
e Jag far vard som haller hog kvalitet

Medarbetare

e Jag har de forutsittningar jag behdver for att ta mitt ansvar i motet med patienten och
for att trivas pd min arbetsplats

Organisation

e Vi ir en kunskapsorganisation som stidndigt utvecklas
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3 Malsattningar, styrtal och uppdrag

3.1 Overgripande malomraden/malsittningar

Namnderna ska konkretisera ansvaret for att uppné malséttningar och svara mot uppdrag.
Néamnderna kan faststélla specifika mal, styrtal och uppdrag som géller for nimndens
ansvarsomrade.

Malséttning nr 1: Hiilso- och sjukvarden ir god, siker och jamlik.

Uppdrag givna frdin regionfullmdktige till hilso- och sjukvdrdsnimnd/forvaltning. Nimndens
beredningar ska folja uppdragen inom respektive ansvarsomrdde

Nr 8. Att vidareutveckla samverkan mellan linets kommuner och Region Orebro lins hilso-
och sjukvérd i linje med omstéllningen mot néira vard.

Nr 9. Att arbeta for att 6ka andelen elektiva ingrepp pa Karlskoga och Lindesberg lasarett.

Nr 10. Att arbeta for att 6ka andelen elektiva och akuta hogspecialiserade ingrepp pé
Universitetssjukhuset Orebro.

Nr 11. Att paborja inforande av specialpsykiatriska omvardnadsteam (SPOT) i omrade Orebro
och sdder.

Nr 12. Att starta ett langsiktigt arbete for att uppna en ldkare per 1 100 listad patient pa
vardcentral.

Nr 13. Att vidta dtgérder for ett mota en forvantad okad efterfragan pé vaccineringar mot TBE,
dé de blir avgiftsfria for invénare 1 aldrarna 3—18 &r. Hilso- och sjukvéardsndmnden finansieras
for dessa insatser via regionstyrelsens hélsovalsenhet.

Utover regionfullmdktiges uppdrag ges foljande uppdrag till hiilso- och
sjukvdrdsforvaltningen (HS) och beredningarna (Ber).

Uppdrag till Hilso- och sjukvardsférvaltningen

HS nr 1. Undersdka mojligheten for ambulansverksamheten att skapa nya arbetssétt
tillsammans med vérdcentral och kommun for att skapa en mer tillgénglig vard i omréden langt
fran sjukhus.

HS nr 2. Att intensifiera arbetet for att fasa ut lagvardevard och for kloka kliniska val i enlighet
med Socialstyrelsens och Svenska Liakareséllskapets riktlinjer och rekommendationer.

HS nr 3. Utreda mojligheterna till att tillskapa filialer pé platser dér det idag inte finns ndgon
vardcentral men dér det finns ett behov av hilso- och sjukvard hos befolkningen.

HS nr 4. Att se 6ver hur arbetet med BVC/MVC i lénet organiseras utifrdn minskat
barnafodande.
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Uppdrag till Beredningen for psykiatri:

Ber nr 1. Regelbundet folja patientflodena inom psykiatrin.

Uppdrag till Beredningen for somatisk specialistsjukvard samt hogspecialiserad vard,
Beredningen for psykiatri och Beredningen for néra vard:

Ber nr 2. Folja implementering av Overenskommelsen om hilso- och sjukvard i hemmet inom
respektive omrade.

Ber nr 3. Genomfora medborgardialog under andra halvan av 2025 for att undersoka vad
medborgarna ser for behov som den nira varden skulle kunna I9sa.

Ber nr 4. Folja arbetet med omstéllningen till Néra vrd med fokus pé samarbete utifran en
sammanhallen vardkedja for patienten.

Uppdrag till Beredningen for forskning och utbildning:

Ber nr 5. Att fortsdtta f6lja och aterrapportera till nimnden arbetet med den nu fardiga ALF-
utvarderingen med ett sirskilt fokus pa uppfoljning och de slutsatser som framkom av
utredningen.

Ber nr 6. Att f6lja och aterrapportera till nimnden processen med att i samverkan med ldnets
kommuner och universitetet prioritera utvecklingen av utbildning, forskning och
innovationsmiljéer inom den néra varden avseende dldres hélsa, sjukdomar och omsorg samt
stirka forskningsforankringen av folkhélsoarbetet

Region Orebro lin ska forutom att frimja hilsa ge en god vérd pa lika villkor for hela
befolkningen. Vérden ska ges efter behov dér den som har det storsta behovet av hélso- och
sjukvard ges foretrdde till varden. Forskning och utbildning ska vara en naturlig del av
verksamheten. Varden méste dven intensifiera arbetet med att fasa ut lagvérdesvard och arbetet
med kloka kliniska val. Detta for att patienten ska fa ritt vard och inte 6verbehandlas néir varden
har 1ag eller ingen effekt. Socialstyrelsen och Svenska Lékarsillskapet har tagit fram riktlinjer
och rekommendationer for detta arbete. Varden ska arbeta aktivt med digitalisering och ta
tillvara digitaliseringens mojligheter.

For att frimja god hélsa dr det nodvéndigt att arbeta med bade generell folkhdlsa och med det
forebyggande hilso- och sjukvardsarbetet. Hilso- och sjukvarden behdver utvecklas sé att lanets
innevénare ges forutsittningar att ta storre ansvar for sin fysiska och psykiska hélsa. Antalet
barn som f6ds i lanet minskar, vilket gor att det finns behov av att se 6ver hur arbetet med
BVC/MVC i lanet organiseras

I arbetet med levnadsvanor ska véarden erbjuda stdd och behandling for att minska tobaks- och
nikotinbruk samt riskbruk av alkohol. Vad géller alkohol- och drogmissbruk erbjuder varden
ocksa stod och behandling. Otillracklig fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor ar
ytterligare levnadsvanor som bidrar till den samlade sjukdomsbordan i Sverige, sa som hjért-
karlsjukdom, cancer, diabetes typ 2 och dven psykisk ohélsa. Hilso- och sjukvérden arbetar for
att bli battre pd att tillfrdga om levnadsvanor och erbjuda stod till fordndring, dér det ar av
relevans for framtida hélsa.

En viktig del i det forebyggande arbetet ar olika screeningsundersokningar och forebyggande
vaccinationer. Med anledning av detta infors avgiftsfri vaccinering mot TBE for barn, och
Region Orebro lin foljer 16pande utvecklingen av rekommendationer kring vaccination mot
vattkoppor for barn. Vidare utgdr vaccinationer mot HPV (humant papillomvirus) en prioriterad
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fraga, da dessa vaccinationer kan bidra till utrotandet av livmoderhalscancer till ar 2027.

Mycket av utvecklingen av hélso- och sjukvéarden sker i verksamheten néra patienterna. Genom
att fortsitta omstdllningen till mer nira vard tas viktiga steg i riktning mot malet om god, jamlik
och jamstélld hélsa. Omstillningen &r ocksa nédvéndig for att resurserna ska récka till nér allt
fler lever langre med en eller flera langvariga sjukdomar, samtidigt som en férdndrad
befolkningsstruktur innebar att farre ska ta hand om fler. Omstéllningen till god och néra vard
syftar till att skapa hilso- och sjukvard som tillhandahélls sammanhéllet med utgdngspunkt i
individens behov och forutséttningar.

Genom arbetet med omstéllningen till en néra vard sékerstaller vi att de med komplex
problematik bemdts med ett personcentrerat arbetssitt och en fast vardkontakt. Omstéllningen
omfattar hela hélso- och sjukvérden och sker i samverkan mellan regionen, kommuner och
andra vardgivare. Under hosten 2024 antas en ny dverenskommelse om hélso- och sjukvard i
hemmet och dverenskommelsen kommer implementeras under 2025. Fér Region Orebro lin
innebér detta att stora delar av hilso- och sjukvarden behdver involveras i implementeringen.

Primérvarden dr basen i hélso- och sjukvarden och en vl fungerande primérvard ar en
forutsattning for att klara hela sjukvardsuppdraget. Tillgdngligheten ska vara god bade nér det
géller kontakt, vard och behandling. Utifran de forutsittningar som ges ska primérvarden pa ett
effektivt sétt arbeta for att ta hand om patientens hela behov, vilket stirks genom fokus pa
kontinuitet och teamarbete dér professionerna ges forutséttningar att arbeta néra varandra.

Det ska finnas minst en vardcentral i varje kommun som ger god tillgdnglighet och kontinuitet
for regionens invanare, vilket skapar forutsittningar for lokal samverkan med kommunens vard
och omsorg och andra lokala aktdrer. Utdver detta behdver nya organisationsformer
framarbetas for att sékra tillgangen till vard, det kan finnas vardbehov som skulle behdva tas
omhand men som inte kréver en fullvirdig vardcentral utan kunna 16sas via exempelvis en filial
eller utbudspunkt. Vérdcentralerna, sjukhusverksamheterna samt den kommunala varden och
omsorgen behover samspela for att sikra varden for de med storst behov och hir ser vi
mojlighet till utdkad samverkan med ambulansverksamheten som idag finns pa plats ute i
lansdelarna. Detta skulle ocksa leda till en utveckling av bade vard och arbetsuppgifter for
medarbetare.

For att samla upp synpunkter och inspel frdn medborgare kommer tre av beredningarna under
andra delen av 2025 genomfora medborgardialog kopplat till omstéllningen till néra vérd.
Uppdraget ér att undersdka vilka behov medborgarna har och hur de skulle kunna kopplas till
omstéllningen till ndra vard.

Nu startas ett langsiktigt arbete for att na 1 lakare per 1 100 listad patient pa vardcentral. Syftet
ar att 0ka kontinuiteten, inte minst for de med komplex problematik eller kroniska sjukdomar.
For att vi ska nd malet om att minska andelen hyrpersonal &r det ocksé viktigt att vi arbetar med
att gora uppdraget attraktivt for att fler ska vilja arbeta hos oss. P4 sikt dr malet att mer vard dn
idag ska kunna erbjudas néra patienten. Det kan vara i hemmet eller pd vardcentralen i
samarbete med specialister fran slutenvarden. Den slutna varden ska finnas tillgdnglig nir
vardbehovet kréver det.

Inom primérvéarden pagar dven ett projekt avseende samordnat medicinskt omhéndertagande av
vuxna personer med funktionsnedsittning. Projektet syftar till att stérka samverkan mellan olika
aktorer knutna till individens insatser for ett béttre omhéndertagande. Detta mdjliggor en jamlik
och god vérd utifran individuella forutsattningar.

Sjukvérden ska ha personcentrerade, effektiva och &ndamalsenliga arbetssitt som utgar fran
patientens behov. Arbetssitten underlattar samarbete mellan huvudmén, vardgivare,
specialiteter och professioner. Varden ska ge patienten mojlighet att vara delaktig och ta ansvar
for sin hilsa genom hela vardforloppet. Det pagar dven ett arbete for att minska kdtiderna inom
de opererande specialiteterna och for att forbéttra tillgéngligheten genom effektiviserade
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operationsfloden. Sjukhusen i Lindesberg, Karlskoga och Orebro har alla ett vildefinierat
basuppdrag men har ocksé egna inriktningar. Pa Karlskoga lasarett fortloper arbetet for att
mojliggdra ett aterdppnande av forlossningskliniken.

En god balans mellan den egna efterfragan och utbudet ger ocksé en 6kad mojlighet till
utveckling av den hogspecialiserade véarden, savil for sjukvardsregion Mellansverige som for
nationell niva. Organisatorisk sammanslutning av verksamheter har under de senaste dren lett
till 6kad specialisering och effektivisering, exempelvis inom ledproteskirurgi, obesitaskirurgi
och vends kirurgi.

Utveckling av den hogspecialiserade varden fortsdtter for att invdnarna ska kunna erbjudas en
hogkvalitativ och tillgénglig hilso- och sjukvard. Under de kommande aren fortsétter arbetet
med att utveckla ytterligare omraden inom den hdgspecialiserade vérden i ndra samarbete med
Orebro universitet.

Den psykiska ohélsan 6kar i befolkningen och det innebédr bade ett dkat flode till primérvarden
och till psykiatrin. For att mota det 6kade behovet dr det av storsta vikt att vi arbetar strukturerat
med nationella vard och insatsprogram for att sékerstélla ett bra flode for patienten.

Den psykiatriska varden utvecklas i riktning mot god och nira vard inom ménga omraden. Ett
omfattande utvecklingsarbete sker inom den psykiatriska varden nér det géller heldygnsvard,
oppenvard och specialistpsykiatriska omvardnadsteam som en ytterligare vardniva. Varden ska
kunna méta upp patienter néra via bland annat SPOT-team, men ocksa finnas tillgénglig i
slutenvardsform nér det behovet finns. Genom infoérandet av specialpsykiatriska team i hela
linet stirks den psykiatriska varden i Region Orebro lin. Genom det mobila arbetssittet kan tita
insatser ges i hemmet, vilket innebér vinster for patienternas méaende, samtidigt som arbetsséttet
ocksd mojliggor ett utdkat stod for anhoriga.

Aven inom barn- och ungdomspsykiatrin pagar ett arbete for att minska kétiderna. I Region
Orebro lin ska det vara enkelt for patienter med psykisk ohilsa och psykiatriska diagnoser att fa
hjilp. Region Orebro lén ska fortsitta att arbeta med att oka tillgéingligheten, i nira samarbete
med andra vardaktorer och ldnets kommuner.

Region Orebro lin arbetar stéindigt med att utveckla det proaktiva patientsiikerhetsarbetet.
Sarskilt viktigt ér ett gott ledarskap som mojliggdr en god patientsékerhetskultur i hela
sjukvérdsorganisationen.

Styrtal Utfall, Arets Langsiktigt
senast malvirde malvirde
kéinda virde

1. Kvalitetsindikatorer sjukvard. Andel av Sav8 6av8 7av8
utvalda kvalindikatorer (a-h) som uppnér en
generellt accepterad kvalitetsniva. *)

2. Patientrapporterade resultat cancervard 86 % 90 % 95%
helhetsintryck. (prem: patientrapporterade
matt) (Utfall: 2023)

3. Vardgaranti (exkl medicinsk vald vantan Se 3a,b,och c|Se 3a,b,ochc|Se3a,b,ochc
och patientvald véntan). (Utfall: 2023)

3 a. Operation (< 90 dagar) 56 % 65% 100%
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Styrtal Utfall, Arets Léngsiktigt
senast malvirde malvirde
kénda virde

3 b. Barn- och ungdomspsykiatrin, forsta 70 % 100 % 100%

besok (< 30 dagar)

3 c. Telefontillgéngligheten i primérvard 82 % 90 % 95%

(inom 0 dagar)

*)

1 a. Andel individer med alkoholberoende som behandlas med dterfallsférebyggande likemedel.
1 b. Symtomfrihet efter elbehandling.

1 ¢. Cervixcancerscreening, resultat.

1 d. Andel patienter > 75 ar i primdrvdrden som behandlas med likemedel som bér undvikas.

1 e. Beldggningsgrad pa sjukhus.

1 f. Aterinldggningar inom 30 dagar pd sjukhus.

1 g. HbAIc samt blodtryck inom mdlvdrde vid diabetes mellitus.

1 h. Reperfusion samt mortalitet vid stroke.

Malséittning nr 5: Forskning och utbildning av hog kvalitet med internationell
spets.

Uppdrag givna frdn regionfullmiktige till hilso- och sjukvdardsnimnd/forvaltning. Nimndens
beredningar ska folja uppdragen inom respektive ansvarsomrdde

Uppdrag: Nr 41. Att verka for implementering av precisionsmedicin inom hélso- och
sjukvarden.

Uppdrag: Nr 42. Att i samverkan med linets kommuner och Orebro universitet utveckla
verksamhetsforlagd utbildning samt forskning inom néra vérd.

Utover regionfullmdiktiges uppdrag ges foljande uppdrag till beredningen for forskning och
utbildning:

Ber nr 7. Folja kompetensutvecklingsbehovet for vardens olika yrkeskategorier.

Forskningen och utbildningen i regionen ska vara av hog kvalitet med bred
verksamhetsforankring och internationell spets till nytta for ldnets innevénare och
samhéllsutvecklingen

Forskning och utbildning ar kritiska omréden for Universitetssjukvérdens fortsatta utveckling
och kompetensforsorjning. Universitetssjukvard inkluderar alla delar av regionens
verksamheter. Det innebér att hilso- och sjukvard genomsyras av forskning, utbildning och
utveckling for att bygga evidens och vara till nytta for l4nets invanare. Sarskilt angeldgna
utvecklingsomraden finns bland annat inom nyttiggdrande av hilsodata, inklusive
precisionsmedicin och hilsa, samt inom uppdraget att fortsatt ta tillvara patienters och
nérstdendes kunskap och erfarenheter fortsétta utveckla hélso-och sjukvard med patienten i
centrum. For att sékerstélla den framtida kompetensforsorjningen arbetar Region Orebro lén
aktivt med utbildningsfragor och tar ansvar for sdvil kompetensutveckling, verksamhetsforlagd
utbildning som utbildningstjanster inom hilso- och sjukvérden.

Halso- och sjukvardsnamnden, Verksamhetsplan med budget 9(23)



Styrtal Utfall, Arets Léngsiktigt
senast malvirde malvirde
kanda varde

1. Andel nationella kriterier som uppfylles av | 89 % 95 % 98%
universitetssjukvardsenheter. (Utfall: 2023)

2 a. Egenfinansierad forskning per capita. Topp3av7 | Topp3av7 | Topp3av7
Plats av universitetssjukvardsregioner.
(Utfall: 2023, Mal: Topp av 7)

3. Forskningsintensiv region per capita 12 av 21 11av21 8av2l

Forskningsintensiv forskning enligt SCB FoU enkit
2021/2023

Malsittning nr 6: Digitala 16sningar for en enklare vardag for invanare och
medarbetare

Uppdrag givna frdn regionfullmiktige till hilso- och sjukvdardsnimnd/forvaltning. Nimndens
beredningar ska folja uppdragen inom respektive ansvarsomrdde

Nr 49. Att fortsdtta frimja den digitala kulturen och utveckla digitala arbetsstt.

Nr 50. Att erbjuda anvindarvinliga digitala 16sningar till l1dnets invanare, organisationer och
foretag och mota kravet om Digitalt forst”.

Utover regionfullmiktiges uppdrag ges foljande uppdrag till beredningen for Nira vird

Ber nr 8. Beredningen fér i uppdrag att folja utvecklingen av 1177-direkt med fokus pé goda
anvéindarvanlighet for bade patienter och medarbetare

Region Orebro lin vill vara en ledande region som drar nytta av digitaliseringens kraft for att
utveckla verksamheten, né organisationens méal och dérigenom skapa ett effektivt och héllbart
digitalt samhiille.

Den digitala utvecklingen pagér pa flera fronter inom hélso- och sjukvarden just nu. En viktig
del i detta &r inférandet av det nya vardinformationssystemet Cosmic, som dppnar upp for fler
mojligheter till digitala 16sningar.

I samband med &vergangen till Cosmic infors digitala frikort i regionen. Alla
hogkostnadsgrundande betalningar som gors inom hilso- och sjukvarden i Region Orebro
kommer att finnas i applikationen eFrikort, som i sin tur 4r integrerad till Cosmic. Samtidigt
pagar utveckling av digitala kallelser till 1177, dér kallelser till rontgenundersokningar ingar.
Aven hir r inforandet av det nya vardinformationssystemet en viktig del, d4 kallelser kommer
att kunna ga direkt via Cosmic till den digitala brevladan Kivra. Ett gemensamt journalsystem i
regionen mojliggor ocksa en enklare kommunikation mellan vardens medarbetare i hela
forvaltningen.

Digitala verktyg okar tillgéngligheten och skapar effektivitet. Ett exempel pé detta &r att
sarbedomning nu kan ske digitalt via Virtuella sarcentrum. Genom fler digitala verktyg gor vi
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varden mer tillgdnglig for medborgare och underlittar i vardkedjan for vara medarbetare i
dialog med varandra.

Genom inférandet och vidareutvecklingen av 1177 Direkt kan tillgéngligheten till primérvarden
stirkas men arbetssétten behover fortsétta utvecklas for att gora det enklare bade for patienter
och medarbetare. Malséttningen dr att 1177 Direkt ska vara ingangen till primérvérden for alla
de invénare som har mojlighet att hantera den digitala tekniken sa att tid i telefon kan tillskapas
for de patienter som inte har mojlighet att anvénda den digitala tekniken.

For att samla och utveckla IT-stdd for hélso- och sjukvarden har fyra olika karnobjekt tagits
fram. Arbetet med kérnobjekt kommer att forenkla for medarbetare, innebéra att dubbelarbete
undviks och gora sé att befintliga system anvinds pa ett mer effektivt sétt.

Dessutom ir Region Orebro en av de regioner som anslutit till tjéinsten Siker Digital
Kommunikation (SDK), som styrs av Myndigheten for digital forvaltning (DIGG). SDK handlar
om att skapa ett sdkert informationsutbyte inom offentlig sektor.

Styrtal Utfall, Arets Léngsiktigt
senast malvirde malvirde
kéinda virde

1 En hog andel av lénets invénare &r 2023: 94% 95% 96%

anvandare av 1177 inloggade tjdnster

2. 1177 inloggade e-tjanster, ndjda anviandare [2023:76% 76% 80%

enligt NKI, N§jd Kund Index. Malsdttningen
ar att bibehélla och sikta mot en forbéttring

3. Betyg vid digitala moten. Malséttningen dr [2023: Betyg  [Betyg Betyg:
att bibehdlla befintliga hoga betyg personal: 3,8 personal: 3,8  [Personal:3,9

[nvanare 3,9  [pvanare: 3,9 [[nvanare:3,9

Milséttning nr 7: Ansvarsfulla verksamheter med héoga ambitioner for hallbar
utveckling.

Uppdrag givna frdn regionfullmiktige till hilso- och sjukvdrdsnimnd/forvaltning. Nimndens
beredningar ska folja uppdragen inom respektive ansvarsomrdde

Nr 52. Att intensifiera arbetet inom de omréden i program for hallbar utveckling dér Region
Orebro lin riskerar att inte n mélen for innevarande programperiod.

Nr 53. Att minska Region Orebro léns klimatavtryck genom att arbeta for en resurseffektivare
och mer cirkuldr verksambhet.

Nr 54. Att genomfora insatser som syftar till att minska ojdmlikhet i hilsa och frimja
delaktighet och inkludering.

Region Orebro l4n vill vara en ansvarsfull aktér med hoga ambitioner inom héllbarhetsomréadet
och bidra till en god hilsa och livsmilj6 for de som bor och verkar i ldnet.

Halso- och sjukvardsforvaltningen ska arbeta for att hallbarhet ska vara integrerat i ordinarie

Halso- och sjukvardsnamnden, Verksamhetsplan med budget 11(23)



verksamhet. Region Orebro lin har formulerat mél och indikatorer for hallbarhet genom
programmet for héllbar utveckling. Det finns ndgra omraden dér hélso- och sjukvérden sérskilt
behover kraftsamla for att nd malen i programmet.

Maingden textilsvinn och onddig kassation av textilier dr fortsatt hog. Totalt ger det kostnader pa
flera miljoner kronor arligen. Hilso- och sjukvéarden arbetar med informationsinsatser for att fa
till en beteendefordndring, och ser ocksa dver om arbetssitt och textilsortiment behover éndras.
Vidare dr engangsmaterial en av de storsta kéllorna till hédlso- och sjukvérdens klimatpaverkan.
Haélso- och sjukvardsforvaltningen maste intensifiera arbetet med att minska anvéndningen av
engangsprodukter genom att dndra till andra arbetssitt, byta till flergangsmaterial och byta ut
produkter med hog klimatpaverkan till sddana med lagre. Klimatlistan &r ett verktyg som
verksamheterna kan anvénda déar sarskilt klimatpaverkande produkter pekas ut. Det behovs
ocksa insatser fOr att 6ka materialatervinning. Insatser behdvs ocksa for att minska
antibiotikaforskrivning. Trenden gar nu at fel héll och regionens resultat ligger 6ver det
nationella malet.

De epidemiologiska underlagen visar att skillnader i hélsa har 6kat i lédnet, varfor fler tgérder
behovs for att frimja en jamlik och jimstilld hélsa. Ett exempel pa en atgédrd som gjorts ar
hilsofrimjande samtal i norra lansdelen.

Styrtal Utfall, senast Arets Langsiktigt
kédnda virde maélvirde | malvirde
3. Klimatpaverkan fran produkter pa 2023: 703 ton Beslutas i
klimatlistan ska minska med 15% koldioxidekvivale | Minskning samband med
nt inom HS med 15 % [revidering av
Program for
hallbar
utveckling
4. Antalet hilsofrdmjande insatser i syfte att  [2023: 45 600 Okning med (Okning med
4tgirda paverkbara skillnader i hilsa ska 6ka. [KVA-kodade 5% 10%
insatser

Milséttning nr 8: Kompetensforsorjningen ir lingsiktig.

Uppdrag givna fran regionfullmiktige till hilso- och sjukvardsnimnd/forvaltning. Nimndens
beredningar ska folja uppdragen inom respektive ansvarsomrdde

Nr 38. Att beakta den l&ngsiktiga paverkan av kompetensforsorjningen och
arbetsmiljoperspektivet i de fall det ar aktuellt inom ndmndens ansvarsomrade och infor
ndamndens beslut.

Region Orebro lén ska vara en attraktiv arbetsgivare, dir medarbetare trivs och aktivt viljer att
vara kvar for att de utvecklas i organisationen. Det dr en grundliggande forutsittning for
kompetensforsorjningen.

En av forvaltningens storsta utmaningar ar kompetensforsorjningen som bestar av att rekrytera,
utveckla och behélla medarbetare. Inom hélso- och sjukvérden finns vissa bristyrken och
andelen nya medarbetare i vara verksamheter blir storre. Fortsatt utveckling av goda
arbetsplatser dér trivsel, balans mellan arbete och fritid samt utvecklingsmdjligheter i sin
nuvarande roll eller till en annan roll, bidrar till att vi kan fortsétta att attrahera och behalla
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kvalificerad personal och sdkerstilla hogkvalitativ vard for vara patienter. En forutséttning for
goda arbetsplatser 4r ocksa trygga och kompetenta chefer.

For att mota nuvarande kompetensutmaningar kravs flera parallella insatser. Centralt dr en god
introduktion fOr att skapa trygghet for vara medarbetare i sina roller. Det dr ocksa viktigt att
sékra attraktiva roller genom hela yrkeslivet och att den seniora kompetens som finns i
verksambheten tas till vara.

De demografiska utmaningarna medfor att arbetssitt behover fordndras, att organisationens
samlade kompetens nyttjas pa basta sétt och att de mojligheter en 6kad digitalisering innebér
nyttjas. Forvaltningen behdver ocksa arbeta aktivt med att 6ka frisktalen och genomf6ra riktade
insatser fOr att stotta vara verksamheter. Aktiviteter for att stirka savil medarbetares som
chefers arbetsmiljo ar fortsatt prioriterat.

Hailso- och sjukvérdsforvaltningens fokus under 2025 kommer att vara aktiviteter utifran de atta
maélomraden som finns i regionens strategiska kompetensforsorjningsplan. Aktiviteterna
prioriteras utifrdn nimndens inriktningsbeslut inom f6ljande malomraden:

Introducera nyanstillda till Region Orebro lin

Kraftsamla formagan att behalla kompetens

Strukturera kompetensutveckling och omstillning

Fortsétta utveckla den regionala utbildningssamverkan
Arbeta aktivt for att stdrka anseendet som arbetsgivare
Stirka kompetensen i forandringsledning

Utveckla anstéllningsmodeller, 16nestrukturer och forméner
Synliggora framtidsyrken for lanets ungdomar

Styrtal Utfall, Arets Langsiktigt
senast malvirde malvirde
kanda varde

1. Hallbart medarbetarengagemang (HME)*: 2021: 77 77-80 80
Ska ligga pa en hog niva inom intervallet 77—
80 for totalt HME. Strdvan dr att delindexen
motivation, styrning och ledarskap ska ligga
pa en jamnhog niva. (Utfall: 2021)

2. Systematiskt arbetsmiljoarbete (SAM)**,
bidrar till bra arbetsrniljé och till rlmhga 2024: 80 % 90-100 % 90—100 %
forutséttningar. Andel chefer som svarat pé
arlig uppfoljning av SAM. (Utfall: 2024,
Mal: 90-100 %)

3. Sjukfranvaron*** ska minska. (Utfall 6,5 % 6,3-6,1 % 6,3-5.8 %
2023)

* Hallbart medarbetarengagemang (HME) ér ett index for att mata hur forutsittningarna for medarbetarengagemang ser ut dvs hur
personalpolitiken fungerar.

** Systematiskt arbetsmiljdarbete (SAM), styrtalet ger i sig en indikation kring friskfaktorn
systematiskt arbetsmiljoarbete i vardagen. I den érliga uppf6ljningen é&r alla friskfaktorerna —
de specifika organisatoriska faktorer om vad som dr viktigt i arbetsmiljon for att medarbetare
ska ma bra och vara friska, och som forskning visat leder till attraktiva och vélfungerande
arbetsplatser — invavda.

Alla chefer ska svara pa érlig uppfoljning, med ett accepterat sakligt bortfall pa upp till 10 %.

***Sjukfranvaron ska vara 1ag och stabil. Styrtalet ger en indikation om effekterna av arbetet med tidiga insatser, arbetsanpassning
och rehabilitering. Det dr centralt att kunskapen om sjukfrénvaromonster och arbetsrelaterade orsaker till sjukfranvaro &r god, att
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rutinerna for sjukfranvaro ar vl kdnda och efterlevs och att chef agerar pa tidiga signaler och nar medarbetare uppméarksammar chef
om att de inte mar bra. Det dr en av de beforskade faktorerna for friska, valfungerande och attraktiva arbetsplatser.

Malséttning nr 9: En lingsiktig stark och hillbar ekonomi med finansiell god hushéllning.

Uppdrag givna frdn regionfullmiktige till hilso- och sjukvdrdsnimnd/forvaltning. Nimndens
beredningar ska folja uppdragen inom respektive ansvarsomrdde

Nr 35. Att fortsétta arbetet med handlingsplaner for ekonomi i balans.

Styrtal Utfall, Arets Langsiktigt
senast malvirde malvirde
kéinda virde

3. Regionstyrelsens och nimndernas -1200 -236 0
budgetunderskott ska minska. (Utfall: 2023)

Gemensamma uppdrag och malséittningar
Beredskap och sikerhet

Nr 57. Att beredskaps- och sidkerhetsfragor beaktas i de ssmmanhang dir det behovs.

Region Orebro lén arbetar for att vara en stabil och tydlig organisation. Det dr av stor vikt sett
till de senaste drens utomstiende hindelser sdsom pandemin och kriget i Ukraina och Gaza, som
har haft en stor paverkan p& samhillet i stort och hélso- och sjukvérden i synnerhet.

En ny ledningsmodell och beredskapsplan finns framtagen och borjade gélla den forsta april
2023. Fortsatt arbete sker med anpassning och dversyn av larmliagen. Inom HS har ett
Beredskapsnétverk bildats med inbjudna funktioner fran dvriga forvaltningar och viktiga
samverkansparter. En forvaltningsévergripande samverkansgrupp for beredskapsfragor samt en
arbetsgrupp avseende civilt forsvar har bildats inom Region Orebro lin for att brett effektivisera
informationsvigarna och medvetandegora beredskapsorganisationen och dess tillhérande
arbete. Hilso- och sjukvarden har tillsammans med andra offentliga aktorer pabdrjat ett
strategiskt, operativt samarbete som &r under utveckling.

For att Region Orebro lin med dess olika verksamheter ska klara av grunduppdraget inom
hélso- och sjukvarden krévs det att vi 4r samordnade och robusta i det fall vi skulle utséttas for
olika pafrestningar eller andra extraordinira hiindelser. Region Orebro lin ska ha en god
krisberedskap vilket dven inkluderar en forsorjningsberedskap avseende likemedel och annan
sjukvardsmateriel.
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Vilfirdsbrottslighet

Nr 58. Att forebygga och motverka vilfardsbrottslighet.

Vilfardsbrottslighet dr ett hot mot demokratin och péverkar ekonomin. Offentliga resurser
forsvinner till personer och verksamheter som inte har rétt till dessa medel. Den nationella
trenden ér att fler kriminella tar sig in fler branscher, sa dven inom hilso- och sjukvérdssektorn.
Vilfardsbrottsligheten priaglas av systematik och kan utdver ekonomiska konsekvenser dven
leda till brister i patientsidkerhet. Hilso- och sjukvarden behdver arbeta aktivt for att stirka det
forebyggande arbetet mot vélfardsbrott och sékerstilla att det finns en tydlig process for att
hantera problem nér de upptécks.

4 Budget

4.1 Ekonomiskt utgangsldage och utveckling

Det dvergripande mélet och en betydande utmaning ar att bryta den hoga kostnadsutvecklingen
som funnits de senaste aren vilket inneburit stora avvikelser mot den anvisade budgeten.
Resultatet i bokslutet 2023 blev - 1,2 miljarder kronor som framst berodde pa hog
kostnadsutveckling samt hog inflation.

Detta medforde ett hogt ingdngsldge for 2024. Men ett ramtillskott som en foljd av
skatteh6jning pé ca 500 miljoner kronor samt beslutade atgarder enligt handlingsplanen pa 393
miljoner kronor forbattrar 1aget till ett budgeterat underskott pa 460 miljoner kronor.

Prognosen i delérsrapporten 2024 bedoms till ett underskott med - 400 miljoner kronor.
Forutom att stora delar av handlingsplanen far effekt forbéttras laget ytterligare genom ett
tillfalligt statligt sektorsbidrag pa ca 270 miljoner kronor. Nettokostnadsutvecklingen i
deléarsprognos 2024 bedoms till 4,6 % vilket &r mer &n en halvering jamfort med ar 2023.

Arbetet med att f4 ned kostnadsutvecklingen ytterligare till nivaer som ryms inom anvisad
budget behover fortsétta samtidigt som uppdragen till verksamheterna berdknas att 6ka som en
konsekvens av 6kande och aldrande befolkning, krav pé forbattrad tillgénglighet samt genom
den medicinska utvecklingen med nya eller forbattrade behandlingsformer. Darutover berdknas
kompetensforsorjningen fortsdttningsvis vara utmanande. Allt sammantaget innebér detta att
hélso- och sjukvarden i Region Orebro lin behdver forbittra bade produktiviteten (mer vard per
satsad krona) samt effektiviteten (rétt vard per satsad krona) for att ytterligare 6ka formagan att
na en ekonomi och verksamhet i balans.

Infor &r 2025 forbittras laget patagligt som en f6ljd av betydligt 14gre pensionskostnader.
Visserligen minskar ocksé det statliga sektorsbidraget men sammantaget har bristen reducerats
till ca 236 miljoner kronor, under forutséttning att de delar av handlingsplaner/fardplaner som
inte hann realiseras under &r 2024 i stéllet verkstélls under ar 2025.

Déarmed fortsétter arbetet for att uppna ekonomisk balans. Ett flertal utvecklingsarbeten pagar.
Verksamheterna arbetar med kloka kliniska val. Utveckling padgar mot en ny styrmodell,
Faktabaserad styrning, som ska stirka den samlade ledningen och styrningen av regionens
hélso- och sjukvard. Vardbehov, resursséttning, planering och uppfoljning kommer att kopplas
samman pa ett tydligare sitt vilket forvantas bidra till en langsiktigt hallbar verksamhet och
ekonomi.
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4.2 Budget 2025

I juni 2024 fattade Regionfullméktige beslut om Verksamhetsplan med budget. Hilso- och
sjukvardsndmndens budgetram ir i stort sett ofordndrad 2025 om man réknar bort den tillfalliga
budgetforstarkningen 2024 avseende sektorsbidraget pa 271,5 miljoner kronor samt effekt av
inférandet av Cosmic dir budgetramen dr minskad med - 28 miljoner kronor och kostnadsnivan
forvintas minska med motsvarande belopp.

Ovriga intikter inom verksamheterna, férutom hilsovalserséttningen, riknas upp med LPIK i
juni 2024 (+2,6 %). Eftersom nimnden kompenseras for lone- och prisuppriakningar enligt
LPIK kan de uppriknade intékterna istdllet anvindas for att minska det totala budgeterade
underskottet fran 2024.

Verksamheternas budgetramar dr justerade enligt LPIK - 1,3 % inklusive likemedel. Se
fordelning nedan:

LPIK 2024 2025 2026 2027
LPIK inkl Iakemedel 40 -1,3 0,8 3,3
-timlén 3,8 3,5 33 33
- socialavgifter 7,0 -13,9 -5,4 7.6
- ldkemedel 2,0 -0,7 -0,7 -0,7
- férbrukning 2,6 2,4 2,5 2,5

Som en foljd av sénkta pensionskostnader minskar de sociala avgifterna fran foregdende érs
57,21 % till 2025 &rs niva 46,41 %. Det leder till ldgre personalkostnader och ramen é&r justerad
for detta, men inte fullt ut. Mellanskillnaden pa 70 miljoner kronor bidrar till att minska det
tidigare budgeterade underskottet. Ramen for omrade specialiserad vérd ar justerad for
minskade kostnader inom sjukhusverksamheten.

Sammantaget leder detta till att det budgeterade underskottet minskas och uppgér till - 236
miljoner kronor.

Detta innebér att den budgeterade nettokostnadsutvecklingen uppgar till totalt - 8 procent
jamfort med 1 delarsuppfoljningen prognosticerad niva 2024.

Ekonomiska atgirder

Halso- och sjukvardsndmndens arbete med handlingsplaner har en tydlig koppling till den
utvecklingsplan for hilso- och sjukvarden som antogs av nimnden under hosten 2023.

De handlingsplaner som ar framtagna i budget 2024 innehéller atgérder med ett ekonomiskt
varde av 393 miljoner kronor. De flesta atgarder forvintas ge effekt under 2024 men ett antal
forvéntas falla ut forst under 2025 motsvarande ca 97 miljoner kronor.

Handlingsplanens atgérder avser strukturella dtgérder som beslutas av nimnden via fardplaner
samt dvriga atgdrder inom omraden bemanning, rationaliseringar och effektiviseringar, vilka
formuleras och beslutas i linjen.

Om ytterligare avvikelser uppstar under aret, forvéntas verksamheterna fatta nya beslut for att
uppna en ekonomi som ryms inom tilldelad budgetram.
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4.3 Ekonomiska nyckeltal halso- och sjukvard

Liakemedelsbudgeten kommer att riknas upp i borjan av 2025 nér erforderliga beslut &r fattade.

Procent Budget 2025 | Prognos 2024 | Budget 2024
Lonekostnadsokningstakt 3,5 1,2 2.3
Lakemedelskostnadsutveckling -0,7 5,2 2.9

4.4 Resultatbudget halso- och sjukvard
Belopp i mnkr Budget 2025 | Prognos 2024 | Budget 2024
Verksamhetens intikter
Avgifter 232,6 231,3 226,7
Séld vard 893,2 873,9 870,6
Ovriga intikter 24417 2 301,5 2401,2
Summa intakter 3567,5 3406,7 3 498.,5
Verksamhetens kostnader
Personalkostnader -6 787,0 -6 9547 -6 984,7
Kopt vard -466,1 -427,5 -455,2
Hyrlékare -107,7 -164,3 -105,2
Lakemedel -1287,0 -1316,4 -1296,1
Ovriga kostnader -2 848.8 -3182,6 -2 889,7
Avskrivningar, inventarier -190,0 -181,9 -186,1
Avskrivningar, immateriella tillgdngar 2,1 -1,1 2,1
Summa kostnader -11 688,7 -12 228,5 -11 9191
Verksamhetens nettokostnader -8121,2 -8 821,8 -8420,6
Finansnetto -23,7 -22.5 -23,7
Resultat *) -8 1449 -8 844,3 -8 444,3
*) Resultat budget 2025 ska 6verensstimma med nidmndens budgetram fran
regionfullméktige
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4.5 Driftbudget halso- och sjukvard

Belopp i mnkr Budget 2025 Prognos 2024
Omséttn VELEN Omsiittn VEIR
. budget- A budget-

ing ing

ram ram
Omréade néra vard 2187,8 4334 3030,7 1269,3
Omréde specialiserad vard 7770,6 6 646,7 6 987,8 5974,0
Omréde psykiatri 937,8 878,6 955,3 892.8
Omréde forskning och utbildning 5324 278,9 511,7 262,6
Hilso- och sjukvardsgemensamt 2839 -92,7 365,6 45,7
Summa 11 712,5 81449 | 11851,1 84444

1 maj 2024 flyttades sjukhusverksamheten frdn omrdde ndra vard till omrdde specialiserad vard. Detta fir
genomslagskraft i budgeten forst 2025. Prognos 2024 visar tidigare organisation.

4.6 Investeringsbudget

Belopp i mnkr Budget 2025 | Prognos 2024 | Budget 2024
Immateriella anldggningstillgangar 1,1 17 19,4
Byggnadsinvesteringar

Medicinteknisk utrustning 106,0 150 354,6
[t-utrustning

Ovrig utrustning 26,9 55 104,9
Summa 134,0 222 478,9

Budget 2025 redovisas exklusive kommande tilldggsbudget som beslutas kvartal 1 2025.

Fastighetsinvesteringar redovisas i servicenimndens tabell. Av Region Orebro lins
fastighetsinvesteringar avser 96,0 mnkr hélso- och sjukvérdsndmnden.

En specifikation av planerade investeringar ldmnas i bilaga.

5 Organisation

Haélso- och sjukvirdsndmnden dr ansvarig vardgivare for all hilso- och sjukvard i Region
Orebro lin. Nimnden ansvarar for hela denna verksamhetsplan och de mal som finns i planen
inklusive forskningsmal och forskningsuppdrag. Regionstyrelsen ér ansvarig for
arbetsgivarfrdgor samt resursfordelning dér privata vardgivare ar inkluderade. Ndmnden ska se
till att verksamheten, inom de tilldelade ekonomiska ramarna, bedrivs i enlighet med de mal och
riktlinjer som regionfullméktige har bestamt samt de foreskrifter som géller for verksamheten.
Néamnden ska ocksa se till att den interna kontrollen ar tillricklig samt att verksamheten bedrivs
pa ett i ovrigt tillfredsstdllande sdtt. Namnden star under regionstyrelsens uppsikt och ansvarar

for sin verksamhet infor regionfullméktige.

Det finns fyra beredningar som &r beredningsorgan till hélso- och sjukvardsndmnden.
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Beredningarna har inte ndgot beslutsmandat, utover budgeten for den egna verksamheten. Det &r
beredningen for psykiatri, hjdlpmedel och habilitering, beredningen for nérsjukvérd,
beredningen for somatisk specialistvird och hdgspecialiserad vird samt beredningen for
forskning och utbildning. Syftet med beredningarna ar att stodja och bistd nimnden,
forbattra/mdjliggora kunskapsfordjupning samt skapa okad tillgénglighet till politiken for
medborgare och andra aktorer.

Sedan 2014 ér all hilso- och sjukvérd tillsammans med klinisk forskning och utbildning samlad
i en forvaltning. Initialt i nio omraden samt FoU men sedan 1 januari 2021 har dessa
koncentrerats till omrade néra vard, omrade psykiatri, omrade specialiserad vard samt omrade
FoU.

Halso- och sjukvardsforvaltningen

Halso- och sjukvardsdirektor

Administrativt stod HR

N " Ekonomi och
Planering ach polifik orotkton
Verksamhets- och

Kommurikation Jadningsstad

Omréde nara Omrade Omride Omrade
e specialiserad svkiatri forskning och
vard psy utbildning
Wardeentraler nora Vardcentraler Akutsjukvard Hud- och _— Ortopedi och _ . Kliniskt
lansdelen Srebro bster ust reumalologi Laboratorlemedicin handkirurgi™ Almanpsyidatrin forskningscentrum
Vardeentraler Habilitering och . Huvud- hals och . Reéntgen och Bam- och Universitetssjukvérdens
s0dra lansdelen hizlpmedel Ambuianssjukyard plastikkirurgi Medicin Jukhusfysik™ fatr for um
; Lar Anstasi- ach Hiart- lungmedicin Sjukhusverksamhet ) Arbets- och
vistra lansdalen Omrade nara vard intensivvard* och Klinisk fysiclegi Naurakirurgi Karlskoga lasarett Rattspsykiatrin miljmedicin
Vardosntraler Bamn- och I ektion rs:::;ﬁ;;ﬁh& Sjukhusvarksamhet .
Orabro viister ungdomsmedicin® e Lindesbergs lasavett t
medicin
Fysiterap - Obstetrik och Urologr Verksamhet- och omts

aynekologi* ledningsstsd

Genatriska klinken Kérl- och thorax Qnkologi Ogon* Lékemedelscentrum

"= verksamhetsomriden med lansuppdrag

6 Uppfoljning

Halso- och sjukvarden foljs 16pande upp av Hélso- och sjukvardsndmnden och dess
beredningar. Ndmnden ldmnar delarsrapport och verksamhetsberittelse till regionstyrelsen.
Regiondirektdren foljer 16pande upp forvaltningens verksamhet.

Halso- och sjukvardsdirektoren har en ménatlig intern uppfoljning med forvaltningens omréaden.
I omraden sa sker en 16pande uppfoljning av verksamhetsomradena vid omradesmoten.
Uppfodljning sker ocksa i samverkan med de fackliga organisationerna genom samverkansgrupp.

Lopande resultat av preciserade indikatorer redovisas pa Region Orebro léns resultattavla pa
intrandtet.
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7 Intern styrning och kontroll

Intern styrning och kontroll (ISK) dr en process som regionstyrelsen, nimnderna och
verksamhetsledningarna har for att tillsammans upprétthalla en effektiv ledning och styrning av
verksamheten. Processen ska sékerstélla en &ndamalsenlig och lagenlig verksamhet, det vill
séga att verksamheten bedrivs i enlighet med de krav som stills pa verksamheten:

Intern styrning
a) Att verksamheten fullgdr sina foreskrivna uppgifter samt uppnar beslutade mal och uppdrag.

b) Att verksamheten bedrivs inom tilldelade ekonomiska ramar.

Intern kontroll

¢) Att verksamheten foljer de styrande dokument som Region Orebro lin har beslutat samt
lagar, forordningar, foreskrifter och avtal som géller for verksamheten.

d) Att redovisningen och uppfdljningen av verksamheten och ekonomin &r réattvisande och
dndamalsenlig.

e) Att informationssédkerheten ar tillgodosedd utifrdn kraven pa konfidentialitet, riktighet,
tillgédnglighet och sparbarhet.

Forenklat kan man siga att den interna styrningen syftar till att "fa bra saker att handa" for att
verksamheten ska fullgoéra/uppné krav a-b och den interna kontrollen syftar till att "undvika
negativa hindelser" som kan leda till att verksamheten inte bedrivs i enlighet med krav c-e.
Aktiviteter kopplade till den interna styrningen dokumenteras i nimndens verksamhetsplan och
atgérder kopplade till den interna kontrollen dokumenteras i internkontrollplanen som é&r del av
verksamhetsplanen.

Den interna kontrollen ska vara tillrdcklig enligt Kommunallagen (KL) 6 kap. 6 §. Med
tillrdcklig menas att processen for den intern styrning och kontroll ska vara &ndamaélsenligt
utformad efter verksamhetens forutsittningar, art och omfattning. Némnderna ansvarar for att
verksamheten inom sina ansvarsomraden bedrivs i enlighet med kraven samt att verksamheten
inom sina ansvarsomraden upprétthaller en tillrdcklig intern styrning och kontroll. Vid
uppfoljningen av helér ska forvaltningar och ndmnder gora en beddmning (ISK-bedémning) om
den interna styrningen och kontrollen har varit tillricklig. Regionstyrelsen gor sedan utifrén sin
uppsiktsplikt en samlad bedomning i arsredovisningen.

7.1 Internkontroliplan

Internkontrollplanen bestar dels av regiondvergripande risker med atgérder som berér samtliga
ndmnder samt ndmndspecifika risker med tgérder.

Uppfoljningen av IK-planen dokumenteras i delarsrapport samt i verksamhetsberattelsen.
Resultatet av uppfoljningen bereds i verksamhetsdialoger mellan forvaltningschef och
regiondirektoren.

Forklaringar till IK-planen nedan:
Verksamhet: Process/omrade.

Risk: Héndelse som, om den intraffar kan leda till att verksamheten inte bedrivs i enlighet med
krav ¢, d och e.

Atgird: Hur verksamheten vill hantera de risker som inte accepteras.
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Verksamh
et

Risk

Atgird

dataskyddslagstiftning
(GDPR och
Patientdatalagen). Samt
NIS-direktivet och lag
(2018:1174) om
informationssékerhet for

HR Regiondvergripande: Risk | Regiondvergripande atgérd: -Varje chef ska
att systematiskt hantera sina fordelade arbetsmiljouppgifter och
arbetsmiljoarbete (SAM) arbeta med att undersoka och riskbedoma alla
inte dr vilfungerande i arbetsmiljoforhallanden, sitta in atgérder och
vardagen. folja upp att atgdrderna haft effekt.
Regiondvergripande atgird: -Varje chef ska
arligen folja upp sitt arbetsmiljoarbete enligt
rutin och forbéttra dir det 4r ndodvéndigt.
Regionovergripande atgird: Fordelande chef ska
minst arligen stdimma av hur arbetsmiljoarbetet
fungerar och att det finns forutsittningar for
arbetsmiljoarbetet
Ekonomi Risken att utbetalning av Genomfora stickprovskontroller att granskning
leverantdrsfakturor av leverantorsfakturor sker utifran beslutad rutin
avseende kopt vard dr for kopt vard fran andra regioner och andra
felaktiga. leverantdrer med stod av Klassifikationsenheten.
Risken att automatiskt Genomfora granskning av automatiskt
attesterade fakturor blir attesterade fakturor enligt uppréttad rutin.
felaktigt godkénda.
Risken att anteckning pa Genomfora stickprovskontroller pa konto 4611,
faktura avseende resor och | 4630, 6811-6899 och 7070.
kurs- och konferenser inte
ar korrekt utifrén
"Leverantorsfakturor —
rutin for behandling".
Risken att inkdp inte sker Arbeta med kulturforandring av ink6psmonster
via marknadsplats, 4ven om | och sdkerstilla att inkop sker inom avtal genom
funktionaliteten finns, och | information till chefer och ink&psansvariga.
att inkdp sker utanfor avtal.
Risken att investeringar Nuvarande rutin ska uppdateras. Genomfora
redovisas felaktigt. stickprovskontroller att rutinen efterlevs.
Risken att redovisning vid | Genomfora stickprovskontroller att rutinen
inkdp med First Cards efterlevs.
inkdpskort inte redovisas
korrekt enligt riktlinje och
rutin.
Information | Risken att verksamheten Sakerstdll att det finns ett vdl fungerande och
ssdkerhet inte efterlever tillamplig systematiskt informationssékerhetsarbete utifran

identifierade risker med utsedda resurser. All
personal ska dessutom ha god kunskap om
relevanta regelverk for informationssikerhet och
kunna riskbedoma samt informationsklassa
information 1 sitt arbete.

Sékerstéll att informationsklassning av IT-stod
som innehéller personuppgifter har genomforts i
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Verksamh
et

Risk

Atgird

samhillsviktiga och digitala
tjanster.

enlighet med riktlinje f6r informationsklassning.
Nytt forslag: Sikerstill att
informationsklassning av IT-stod som saknar
informationsédgare genomfors i enlighet med
riktlinjen for informationsklassning.

Informationsidgare/objektigare ska sdkerstilla att
identifierade informationssiakerhetsbrister
atgirdas.

Kwvalitet Risken att Respektive verksamhet bor genomfora
och arbetssatt/processer inte intressentanalys for att kunna involvera dessa i
utveckling | utgér och tar hénsyn till forbattringsarbeten/utvecklingsarbeten som en
intressenters krav och utgdngspunkt i verksamhetens utveckling.
?f:hovusamt skapar Genomfor systematisk uppfoljning for att
orutsdgbara resultat. N i
utvérdera arbetssitt och processers resultat.
Patientséke | Risk for 6veranviandning Kontinuerlig uppfoljning av resultat frén
rhet av antibiotika och Infektionsverktyget och markorbaserad
bestdende nivé av journalgranskning (MJG) och aterkoppling till
vardrelaterade infektioner verksamheterna om hur deras
(VRI). ordinationsmonster avviker fran nationella och
regionala rekommendationer. Fr.o.m. 2025 ha
som mél att antalet VRI i ROL blir <6%.
Risken att det inte finns Genomgang av utbildningar och évningar i
robusta reservrutiner for samband med de arliga
storningar i vardsystemen. | verksamhetsuppfoljningarna inom omradena.
Risken att avvikelser inte Utvérdera patientsékerhetskulturen i omréddena
rapporteras, hanteras inom | inte bara genom arliga samtal med ledningen
verksamheten och fors utan ocksd genom samtal med anstéllda.
vidare vid behov. Dessutom planeras 6kad frekvens av sé kallade
HSE-enkéter dir 11 fragor stélls till medarbetare
om patientsdkerhet och arbetsmiljo. Darutover
skall pé sikt det nya vardinformationssystemet
anvindas for att digitalt och i realtid flagga upp
potentiella avvikelser.
Kunskapsst | Risken att rutin for ordnat Bildande av lokalgruppering for
yrning infoérande inte efterlevs. medicinsktekniska produkter samt ta fram lokal
rutin for ordnat inférande.
Hilsoframj | Risken att medarbetare inte | Verksambheter sékerstéller att medarbetarna ges
ande tar upp fragor om mojlighet att delta i olika utbildningsinsatser

levnadsvanor dé de saknar
faktakunskap som ger en
osidkerhet i rddgivning till
patient.

samt tydliggora prioritering utbildningarna
emellan. Utifrén det uppmanas medarbetarna
att delta i de framtagna utbildningarna i
levnadsvanor.

Risk att hélsofrdmjande
samtal inte registreras med

Framtagande av korrekta rapporter. Utifrén
dessa rapporter ska verksamhetschef folja upp
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Verksamh
et

Risk

Atgird

KVA-kod vilket gor det
svart for uppfoljningen.

och kommunicera statistik dver samtal
med KVA-kodning till berdrda medarbetare.

Risken att inriktningsbeslut
om att fortsitta arbeta med
basplattan for
hilsofraimjande arbete, som
bestér av digital och fysisk
levnadsmottagning, inte
resurssatts eller efterlevs.
Utmaningar finns géllande
resurserséttning utifran
ekonomiskt lage.

Avvaktande med fortsatt atgard géllande den
fysiska mottagningen utifran det ekonomiska
laget.

Medicintek | Risken att berorda Regionservice, Medicinsk teknik och Halso- och
nisksdkerhe | verksamheter inom Hélso- [sjukvardsforvaltningen, Utvecklingsenheten
t och sjukvérden inte anpassar system och utbildar berérda verksamheter
efterlever gillande i reviderad riktlinje och handbok medicintekniska
lagstiftning rérande produkter (MTP).
medicintekniska produkter
(MTP).
Forskning, | Risken att verksamheten Bevaka utbildningsaktiviteten genom éarliga
utbildning | inte kan fullgora universitetssjukvardsbokslut
och utbildningsinsatser for
innovation | utbildningsanordnaren

exempelvis Orebro
universitet.

Risken att beroérda
forvaltningar inte prioriterar
det finansierade forsknings-
och innovationsuppdraget.

Bevaka forsknings- och innovationsaktiviteten
via arliga universitetssjukvardbokslut.
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