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1. Inledning

I Regionfullméktiges beslut om ”Verksamhetsplan och budget 2019” finns ett
utredningsuppdrag som lyder: ”Regionstyrelsen far i uppdrag att arbeta fram en
revidering av ”Krav- och kvalitetsboken” i syfte att ge utrymme for fler alternativa
utforare”.

Utifran Regionfullmaktiges utredningsuppdrag har Regiondirektoren upprattat ett
uppdragsdirektiv och utsedd projektgrupp har utarbetat en sérskild projektplan for
utredningsuppdraget.

Projektgruppen bestar av halsovalschef, ekonom, strateger, jurist och projektledare.

Av utredningsdirektivet framgar att utredningen ska vara klar sa att beslut kan tas av
Regionstyrelsen i december 2019. Férslag kan innebéra att forandringar kan bli
aktuella att genomféra i flera steg.

1.1 Uppdraget

Utredningen ska:

1. Ge en oversiktlig bild av 6vriga regioners halsovalsmodeller.

2. Presentera olika modeller som finns for att kunna ge utrymme for fler alternativa
utforare.

3. Lamna forslag pa en halsovalsmodell for region Orebro l4n inklusive hur
resursfordelningsmodellen ska anpassas.

Forslaget pa en halsovalsmodell ska;
e viga in de malbilder for hilso- och sjukvarden 2030 som beslutades om i juni
2019 av regionstyrelsen/regionfullmaktige.
o sdkerstdlla att alla enheter kan foljas upp.
e ge stod for samverkan/samarbete mellan olika vardcentraler/enheter.
o reviderat forslag ska rymmas inom avsatta ekonomiska ramar.

1.2 Delrapport

En delrapport har redovisats pa regionstyrelsen 12 september 2019. Innehallet i

delrapporten var ett kunskapsunderlag for utredningsarbetet.

Delrapporten redovisar bland annat:

1. Fakta om Region Orebro lins nuvarande modell.

2. Gav en oversiktlig bild av 6vriga regioners halsovalsmodeller.

3. Beskrev regioners ersattningsregler med fokus pa de regioner som har en stor
andel alternativa utforare.
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4. Redovisade mojligheter/begransningar i att upphandla vardcentralsverksamhet via
LOU. Tydliggjorde skillnader i att anvanda vardvalsmodeller i forhallande till
LOU.

2. Bakgrund

Inom region Orebro lan finns idag 29 vardcentraler varav fyra vardcentraler drivs i
privat regi. | en nationell jamfdrelse har lanet ett begrénsat inslag av privata aktorer.
Mot bakgrund av detta har regionens politiska majoritet tagit initiativ till aktuellt
utredningsuppdrag som syftar till att ge utrymme for fler alternativa utforare.

Region Orebro lin inférde vardval “Hilsoval” inom primirvéarden 1 januari 2010. For
vardgivarna innebar vardvalet i Halsoval att det finns en for region Orebro lan
faststélld ersattningsmodell som beskriver hur en verksamhet far betalt for att utféra
sitt uppdrag och vilka krav som stélls pa en sadan verksamhet.

I den Krav- och kvalitetsbok som finns for Halsoval finns de krav som formulerats
och som géller for vardgivare/vardcentraler. Alla vardgivare som uppfyller de av
regionen beslutade kraven i vardvalssystemen ska ha rétt att etablera sig i
primarvarden med offentlig ersattning (Lagen om valfrihet). Kraven ar desamma
oavsett om vardcentralen drivs i offentlig eller privat regi.

3. Disposition

Utredningsgruppen har sedan maj 2019 inhamtat kunskap kring verksamhetsomradet
men ocksa lyssnat av, genomfort workshops, haft dialoger, intervjuat fackliga
foretradare, chefer och sakkunniga pa lokal, regional och nationell niva varav
personer bade fran offentlig sektor och privat sektor.

Utifran detta arbete har utredningsgruppen arbetat fram forslag pa forandringar som
har som sin utgangspunkt i de vagledande principer som finns i utredningsuppdraget.
Utredningen har arbetat med tva spar, dels foreslag pa layout dndringar och mindre
justeringar i den befintliga Krav- och kvalitetsboken — forslag som kan genomforas pa
kort sikt (som motsvarar de arliga uppdateringar som gors), dels forslag pa mer
strukturella forandringar i uppdraget samt ersattningsreglerna — forslag som kan
genomforas pa lang sikt. Flera sakkunniga har anlitats i férandrings- och skrivarbetet
for att kvalitetssakra forandringarna och dokumentets saklighet.

Forslagen pa mindre justeringar kan genomforas direkt fran 1 januari 2020 om beslut
tas senast i december 2019. Vid beslut om storre forédndringar i uppdraget och
ersattningssystemet behdvs ytterligare utrednings/planeringstid vilket innebér ett
senareldaggande av genomfdrande.
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4. Forslag pa mindre justeringar i
befintliga Krav- och kvalitetsboken

4.1 Textmassiga justeringar

Hela befintliga text massan har granskats och justerats for att fa en béttre “rod trad”
genom alla delar men ocksa fa en 6kad tydlighet i dokumentet. | detta arbete har inte
inneborden i uppdragen eller ersattningsreglerna paverkats.

Som bilaga finns forslag pd Halsoval Orebro lan “Krav och kvalitetsboken” for
primarvard 2020.

| nedanstaende stycken redovisas forslag som om de antas innebéar forandringar i
uppdraget och ersattningsreglerna.

4.1.1 Forslag som kan genomforas pa kort sikt

1. Oka ersattningen for barn 0-4 ar.

Motiv

Hojd ersattningen for barn 0-4 ar for att kompensera for 6kade kostnader for t ex
vaccinationsprogrammet. Nuvarande niva for aldern 0-4 ligger lagt i forhallande till
andra regioner.

Forslag
Ersattningen hojs for barn 0-4 ar i grundersattning i kapiteringen genom omférdelning
av malrelaterad ersattning.

Ekonomiska konsekvenser
Forslaget innebér en omférdelning av resurser inom halsovals ramar och innebér inga
Okade kostnader.

2. Lagga till besoksersattning for digitala besok via video.

Motiv

| vissa fall kan ett digitalt besok via video vara en mer resurseffektiv aktivitet an ett
fysiskt besok.

Forslag
Digitala besok via video och fysiska besok foreslas jamstallas vad galler reglerna for
ersattningar.

Ekonomiska konsekvenser

Eftersom resurserna for att ta emot fler besok inte kommer att 6ka i ndmnvard
omfattning sa antas de ekonomiska konsekvenserna vara laga och i vissa fall mer
kostnadseffektivt.
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3. Malrelaterade ersattningar.

Motiv

De flesta regionerna har malrelaterade ersattningar och antalet mal/indikatorer
respektive region ar mellan 2-5 stycken men dar Region Orebro lan idag har 9
stycken. Fyra av malen fyller inte langre funktion som morot och nagot mal mater
inte ratt sak.

Forutom dessa malindikatorer sker uppfoljning av ett stort antal andra
kvalitetsindikatorer som inte &r kopplade till nagon ersattning.

Forslag
De 4 malindikatorer som &r éverstrukna foreslas tas bort.
Malrelaterad ersattning:
-Telefontillganglighet.
-Hembesdk BVC.
Do ineLi Nationellt Dial . E )
-Lakemedelsgenomgang.
-Rokslutarstod.

-Fysisk aktivitet pa Recept (FaR).

Motiv till denna forandring av indikatorer for malrelaterad erséttningen:

e Téackningsgrad (andelen 6ppenvardsbesok som sker i primarvarden) har vi
foljt sedan 2012 och forandringarna har varit sma over tid. Mojligheten for
vardcentralerna sjalva att paverka tackningsgraden ar begransad, hur manga
Oppenvardsbesok som specialistvarden eller Lakargruppen erbjuder styr de
inte Gver. Storst betydelse har avstandet till sjukhus, de vardcentraler som
ligger langst ifran sjukhus har hogst tackningsgrad.

e Lakarinsatser pa sarskilt boende (SABO). Uppgift om man uppnar mal enligt
avtal rapporteras in av verksamheten arsvis, har 6ver tid varit 100% for
samtliga.

e Registrering i graviditetsregistret. Samtliga vardcentraler har 6ver tid klarat
malsattningen att 95% av inskrivna gravida ska registreras i
Graviditetsregistret. Vi kommer fortsétta folja registreringsgraden under dvrig
uppfoljning.

e Registrering i NDR. Sedan nagra ar tillbaka behovs ingen manuell
rapportering goras till NDR, rapporteringen sker med stor automatik med
hjélp av uppfdljningssystemet Medrave.

Utredning — revidering av "Krav- och kvalitetsboken” i syfte att ge utrymme for fler alternativa
Region Orebro lan utférare | Datum: 2019-12-11



Verksamheten kommer fortsattningsvis anda att ha samma tackningsgrad, klara av
Sabo-uppdraget och registrera alla diabetespatienter till NDR. Indikatorerna kommer
att fortsatt foljas, men da utan malrelaterad ersattning. Skulle resultatet mot formodan
forsamras kan beslutet omvarderas.

Exempel fran andra regioner:
Region Uppsala, Region Vastra Gétaland, Region Dalarna har mellan 2-5 indikatorer.

Ekonomiska konsekvenser:

Budgeten for malrelaterad ersattning ar 29,3 miljoner kronor 2019. Genom att minska
antalet mal som ersétts kan 10 miljoner kronor omdisponeras till kapiteringen for barn
0-4 ar.

4. Filial till vardcentral med huvuduppdrag
Motiv

Det ar forenat med betydande initiala kostnader att 6ppna en ny vardcentral i lanet.
Uppdraget och kraven ar omfattande. Lokal och utrustning ska anskaffas. Personal
ska anstéllas. Intdktssidan ar mer osaker utifran att man inte vet hur manga som
kommer att listas pa en ny vardcentral.

En vag mot att starta en ny fullvéardig vardcentral kan vara att en befintlig
vardcentral/utforare 6ppnar en filial i ett annat omrade, som sedan succesivt
utvecklas. Kan framfor allt vara aktuellt i kommuner vars befolkning véaxer.

En vardgivare kan aven tillatas utlokalisera mindre del av verksamheten med
begransat vardutbud pa annan adress i en sa kallad filial for att forbattra den fysiska
tillgangligheten. Denna typ av 16sning kan vara motiverat om det ar langa avstand till
sin vardcentral.

For vissa vardcentraler kan det vara svart att klara personalforsérjningen och
kompetenskraven. | sddana situationer kan en filial 16sning vara ett alternativ som kan
bidra till att man battre kan tillgodose personalbehov och kompetens i vissa
geografiska omraden. Det innebdr att en vardcentral & huvudmottagning till en annan
vardcentral dar det inte kravs det fullvardiga utbudet som stélls krav pa i Kok boken.
Stodstrukturer behéver utvecklas for att stodja en vardgivares vilja att starta filial.

Forslag

Med filial avses en underavdelning till leverantéren/utforarens
huvudmottagning(vardcentral) som bedrivs i annan lokal &n dar huvudmottagningen
finns. En filial ska alltid vara knuten till en huvudmottagning. Verksamhetschefen pa
huvudmottagningen ska dven vara verksamhetschef for filialen.

Om filialen inte har 6ppet eller erbjuder vard i samma omfattning som kravet for en
vardcentral ska utforaren erbjuda detta vid huvudmottagningen.
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Leverantoren ansvarar for att invanarna far tydlig information om filialens utbud. Det
ar sarskilt viktigt att informera om Gppettider och vart invanarna ska vanda sig i akuta
situationer samt att filialen ar en underavdelning till huvudmottagningen.

Filialer ar inte valbara utan man listar sig pa huvudmottagningen.

For att starta en filial kravs ett politiskt beslut.

Exempel fran andra regioner:
I Region Norrbotten, Region Gavleborg, Region Vésternorrland ges mojligheter att
starta filialer med olika avgransningar.

Ekonomiska konsekvenser:
Erséttningen i halsoval utgar fran den listade patienten. Att ha en filial r ett satt att
organisera sin verksamhet. Darfor blir det ingen ekonomisk konsekvens.

5. Minska detaljstyrning.

Motiv

Upplevs styrningen vara for detaljrik finns risk for att kreativitet och innovativa
arbetssatt hammas. Mindre styrande modeller 6ppnar lattare upp for nya losningar.
Detaljstyrning kan aven skapa odnskade undantrangningseffekter. T.ex.
besoksersattnings regler kan motverka digitala moten.

Tva krav pa att skapa tillganglighet t.ex. krav pa drop in och telefontillganglighet kan
vara kostnadsdrivande. Krav pa att anvanda Regionens medicinska labb framstélls
som kostnadsdrivande —ersattningsprinciperna gentemot vardcentralen behdver ses
over.

Storre frihet i reglerna kring 6ppethallande tider skulle kunna bidra till hogre
lokalutnyttjande, battre forutsattningar for mindre vardcentraler och vid
nyetableringar. Idag &r det fritt fram att utdka 6ppettiden men inte minska den.
Detaljregler kring bemanning och kompetens kan minska utférarnas méjligheter till
flexibla l16sningar.

Mer innovativa losningar kan ibland skapas om det finns utrymme for utforarna att
gora olika.

Nackdelen med minskad detaljstyrning ar att utférandet mellan olika vardcentraler
kan bli olika.

Forslag
Ingen forandring foreslas.

Exempel fran andra regioner:
Region Vasternorrland, Region Gavleborg som har flexibla 6ppethallande tider.

Ekonomiska konsekvenser:
Inga ekonomiska konsekvenser for halsoval.
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6. Startbidrag — ersattning vid etablering av vardcentral.

Motiv

Det &r svart att 6ppna en vardcentral dar man far borja pa noll vad galler listade
patienter och samtidigt leva upp till kraven i Krav- och kvalitetsboken. Ett startbidrag
med en fast summa kan vara ett sétt att inspirera och underlatta for en ny vardgivare
att ga in i Halsoval uppdraget.

Forslag
Ingen forandring foreslas. Tveksamt om startbidrag till enskild naringsidkare &r
lagligt (otillatet statsstod).

Exempel fran andra regioner:

Region Sérmland betalar ut startbidrag motsvarande 300 000 kronor per manad under
maximalt 12 manaders tid. Under den tiden utgar inga andra ersattningar.

Region Véstmanland planerar infora ett startbidrag med 800 000 kronor som betalas
ut i tva steg. Samtidigt betalas 6vriga erséttningar. Region Dalarna har ett
nyborjarbidrag med 300 000 kronor i 3 manader.

Ekonomiska konsekvenser:
Ingen foréndring.

7. Framtidens vardcentral — stimulera innovationsidéer.

Motiv

Den Nara varden har och kommer fa stora atagande i framtiden enligt forskning och
nationella utredningar. For att klara dessa ataganden behover Nara varden standigt
utveckla arbetssatt och organisation. For att stimulera innovationstank pa
vardcentralerna kan ett stimulans bidrag inspirera och mojliggora kreativitet och
genomfdrande.

Forslag
Ingen forandring foreslas. Nuvarande regler bedoms kunna ge utrymme till
utvecklingsarbete.

Exempel fran andra regioner:
Region Sormland har stimulansbidrag till vardcentralerna for att inspirera kreativitet
och nyténkande.

Ekonomiska konsekvenser:
Ingen férandring.
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5. Storre justeringar — strukturella
forandringar pa lang sikt

Nedan presenteras forslag pa ett antal storre forandringar i nuvarande krav och
regelsystem for Halsoval primarvard. Motivet for att lyfta fram just dessa forslag ar
att konsekvenserna av ett genomférande bland annat kan innebéra ett enklare,
tydligare uppdrag for vardgivarna och skapa forutsattningar for fler alternativa
utforare att vilja ga in i uppdraget Halsoval primarvard. Manga forslag pa hur
primarvardsuppdraget i Kokboken kan avgransas har undersokts men de forslag som i
detta lage anses mest intressanta redovisas nedan. | nedanstaende redovisning av
forslagen beskrivs framforallt ett antal positiva konsekvenser men det finns ocksa
negativa konsekvenser och bada dessa aspekter behover belysas och analyseras mer
noggrant i det fortsatta utredningsarbetet. En dversiktlig risk- och
konsekvensbeddémning finns i bilaga for de tre forsta forslagen.

5.1.1 Forslag som eventuellt kan genomforas pa lang sikt

Forandrat uppdrag

1. Lyfta ut lakaransvar for sarskilda boendeformer (SABO) fran Halsoval
primarvard.

Motiv

Begransa Halsoval primarvard sa att vardgivaren battre kan koncentrera sig pa ovriga
uppdrag inom Hélsoval. Bidrar till mindre spridning och splittring i uppdraget. Ger
utrymme for de lakare som vill specialisera sig pa aldre och dess sjukdomar att enbart
fa arbeta med denna malgrupp och battre méjligheter till erfarenhetsutbyte med
kollegor som arbetar med samma malgrupp.

Forslag

Lakaransvar for sarskilda boendeformer (SABO) lyfts ut fran Halsoval primarvard.
Ansvaret for att tillgodose SABO med lékare kan organiseras som tillagg, eget
Halsoval eller som egen lansenhet tillhdrande primarvarden alternativt geriatriska
kliniken.

Exempel fran andra regioner:
Region Stockholm har lakaransvar for SABO som eget Halsoval.

Ekonomiska konsekvenser:

Lakarmedverkan ska ske enligt avtal med 1 timme per vecka per 10 boende i SABO
vilket motsvarar 52 timmar per ar. Enligt Medrave sa finns 2 320 personer inom
SABO i lanet. Det innebar att uppdraget ar drygt 12 000 timmar per ar. Med en
arbetstid pa 1 980 timmar per ar, 165 timmar per manad sa motsvarar det 6,1
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lakartjanst. Till det tillkommer troligtvis viss administration mm. Median 16nen for
regionens distriktslakare ar 77 500 kronor i manaden. Det skulle innebéra en
I6nekostnad pa 8,4 miljoner kronor inkl. sociala avgifter. Darutover tillkommer
ersattning for att tdcka kostnader for lokaler, datorer, administration. FOr att uppskatta
den kostnaden skulle mattet som anvands vid projektredovisning inom regionen
kunna anvandas. Mattet &r 18 procent av I6ner och sociala avgifter. Det skulle
motsvara 1,5 miljoner kronor.

2. Barnmorskemottagningar/modrahéalsovard (MHV) lyfts ur Halsoval priméarvard.
Motiv

Skapar ett mer avgransat uppdrag inom Halsoval primarvard och minskar kraven pa
vardgivaren genom att det inte kravs att man bedriver
barnmorskemottagningar/madrahalsovardsverksamhet. Idag styrs verksamheten fran
tva hall, dels via linjeorganisationen/verksamhetschefen och dels via
Maodravardsenheten som tar fram riktlinjer och rutiner for hur barnmorskorna ska
utfora arbetet.

Sma mottagningar far lagre kompetens framférallt pa allméan lakarsidan (traffar fa
gravida per vecka).

Flera Familjecentralsverksamheter i lanet bedrivs i andra lokaler an i Vardcentralen
och i dessa verksamheter har man sett en fordel i att separera MHV fran
Vardcentralsverksamheten for att bland annat fa stérre narhet till kommunens
personal.

MHYV kan organiseras som eget Halsoval, tillaggsuppdrag eller vara en egen
lansorganisation eller tillhéra primarvarden eller nagon lamplig klinik.

Bilaga: ”Barnmorskemottagningar/mdodrahélsovard och
Barnavardscentraler/barnhélsovard lyfts ur Halsoval primarvard”.

Forslag

Barnmorskemottagningar/madrahalsovard (MHV) lyfts ur Halsoval primarvard.
Barnmorskemottagningar/madrahalsovard (MVH) lyfts ur
narsjukvardsomradena/Halsoval primarvard och bildar ett nytt omrade Ungdoms- och
familjehalsa med en omradeschef som ocksa foreslas vara verksamhetschef.

Exempel fran andra regioner:

| Region Skane och Region Vastmanland ar MHV eget Halsoval. Region Sérmland
har lagt MHV som en lansorganisation under Kvinnokliniken. MHV ligger inte i
Hélsoval i Region Jonkoping.

Ekonomiska konsekvenser:
Berékning av MHV sker utifran antalet inskrivna modrar vilket ska vara minst 40 och
max 80 per barnmorska. Antalet fodda i l&net &r 3 560 st. Om man antar att det &r lika
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manga modrar sa innebéar det 44,5 barnmorskor om 80 inskrivna per barnmorska.
Sedan tillkommer lakartid (3tim/vecka/100 inskrivna modrar vilket innebér 2,79
lakare. Totalt motsvarar det en I6nekostnad pa ca 33 miljoner kronor inklusive sociala
avgifter utifran medianlonen for respektive yrke. Darutéver tillkommer erséttning for
att tdcka kostnader for lokaler, datorer, administration. For att uppskatta den
kostnaden skulle mattet for projektredovisning inom regionen kunna anvéandas. Mattet
ar 18 procent av I6ner och sociala avgifter. Det skulle motsvara 6 miljoner kronor.
Total blir summan 39 miljoner kronor.

3. Barnhalsovarden (BHV) lyfts ur Halsoval primarvard.

Motiv

Ger ett smalare uppdrag inom Halsoval primérvard och minskar kraven pa en
vardgivare genom att det inte kréavs att man bedriver barnhalsovard. Idag styrs
verksamheten fran tva hall, dels via linjeorganisationen/verksamhetschefen och dels
via Barnhalsovardsenheten som tar fram riktlinjer och rutiner for hur BHV personal
ska utfora arbetet.

Sma mottagningar far lagre kompetens framforallt pa lakarsidan (traffar fa gravida
per vecka).

Flera Familjecentralsverksamheter i lanet bedrivs i andra lokaler an i Vardcentralen
och i dessa verksamheter har man sett en fordel i att separera BHV fran
Vardcentralsverksamheten for att bland annat fa stérre narhet till kommunens
personal.

BHYV kan organiseras som eget Hélsoval, tillaggsuppdrag eller vara en egen
lansorganisation eller tillhéra primarvarden eller nagon lamplig klinik.

Bilaga: ”Barnmorskemottagningar/modrahélsovard och
Barnavardscentraler/barnhalsovard lyfts ur Halsoval primarvard”.

Forslag

Barnhalsovarden (BHV) lyfts ur Halsoval primarvard.

Barnhalsovarden (BHV) lyfts ur narsjukvardsomradena/Hélsoval primarvard och
bildar ett nytt omrade Ungdoms- och familjehalsa med en omradeschef som ocksa
foreslas vara verksamhetschef.

Exempel fran andra regioner:
| Region Skane och Region Vastmanland ar BHV eget Halsoval. BHV ligger inte i
Halsoval i Region Jonkoping.

Ekonomiska konsekvenser:

Berédkning av BHV sker utifran antal nyfodda barn enligt nationella riktlinjer dar 55
nyfédda motsvarar en heltidstjanst barnsjukskoterska. For Region Orebro lan
berdknas antalet nyfédda barn till 3 560. Det innebdr 44,5 barnmorskor. Avseende
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lakare sa beraknas tiden till minst 4 tim./vecka/60 nyfodda vilket skulle motsvara 6,23
lakare. Totalt blir det en I6nekostnad pa ca 49 miljoner kronor inklusive sociala
avgifter utifran medianlon for respektive yrke. Darutéver tillkommer ersattning for att
técka kostnader for lokaler, datorer, administration. For att uppskatta den kostnaden
skulle mattet som anvands vid projektredovisning inom regionen kunna anvandas.
Mattet &r 18 procent av léner och sociala avgifter. Det skulle motsvara 9 miljoner
kronor. Totalt blir summan 58 miljoner kronor.

5.1.2 Fdrandring av ersattningsreglerna

4. BesoOksersattning

Motiv

Erséttning ges idag vid fysiska besok pa vardcentralen och hembesék. Med nya
arbetssatt och utveckling av ny teknik kan nuvarande ersattningsregler hamma
utveckling mot andra méten mellan patient och medicinsk personal — om ersattningen
for alternativa kontaktvagar ar lag jamfort med den for fysiska besok, riskerar man att
utforaren valjer fysiska besok

Finns risk for en hog andel i besoksersattning premierat manga korta besok pa
bekostnad av patienter med hdg grad av samsjuklighet — det blir
undantrangningseffekter.

Ekonomistyrningen via ersattningsmodellen kan bidra till inlasningseffekter och
hamma en 6nskvard verksamhetsutveckling och eventuellt inte na det man tankte med
ersattningsmodellen — en mer noggrann éversyn behéver genomforas.

Bra kontinuitet — ar for manga patientgrupper en av de viktigaste kriterie nar man ska
betygsatta sin vard. | Halsovals modellen bér det finnas incitament for vardgivaren att
aktivt arbeta for att sdkerstalla en bra kontinuitet for patienterna.

Forslag

Utreda och ta fram forslag pa erséttningsmodell som kan stimulera till 6kad digital
kontakt/tillganglighet (Ett exempel kan vara att ta bort besoksersattning for besék pa
vardcentral och digitala besok via video).

Utreda och ta fram férslag som stimulerar och framjar 6kad kontinuitet for
patienterna.

Exempel fran andra regioner:
Region Varmland, Region Jonkoping, Region Blekinge har inte ndgon erséttning for
besok.

Ekonomiska konsekvenser:
Genomfdrande av utredningsforslag medfor inga ekonomiska konsekvenser.
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5. Care need index (CNI)

Motiv

Av grunderséttningen i kapiteringen fordelas ersattningen utifran 90 procent alder och
10 procent CNI. Statistiska Central Byran raknar varje manad fram de
socioekonomiska parametrarna som finns med i Region Orebro lans CNI for
respektive vardcentrals upptagningsomrade. Dessutom finns ett extra
socioekonomiskt tillagg som ger ersattning nar man har sarskilt hogt CNI index for
upptagningsomradet. Detta sarskilda tillagg finns for tre steg (trappan) — kommer man
upp i stegen ger det mer i ersattning.

Forskning visar att ersattningssystem byggt pa CNI leder till att vardgivare i hogre
grad etablerar sig i mer socioekonomiskt svaga omraden och pa det sattet bidrar till

en jamlik tillgang till vard.

Alla regioner anvander sig av CNI for fordelning av erséttning. Andelen av
kapiteringen varierar fran 26 procent till 1 procent.

CNI bestar av 7 parametrar — Region Orebro lan anvander 4 av dessa parametrar.

Det har framforts att trappan ibland bidrar till att de ekonomiska forutsattningarna
snabbt kan dndras om upptagningsomradets CNI sjunker och att man da halkar ned ett
steg eller helt ramlar bort fran trappan och den sérskilda ersattningsdelen.

Infora ett linjart sdrskilt ersattningssystem istallet for trappan som ar stegvis innebér
att fler vardcentraler kommer omfattas av systemet vilket far som konsekvens att de
som idag far sérskilda ersattningar kommer fa mindre ersattningar om inte mer pengar
sétts in i kapiteringen.

Forslag

Foreslas ingen forandring. Nuvarande modell for CNI bibehalles.

| tidigare forslag om att gora en Gversyn av ersattningsmodellen kommer ocksa CNI
granskas och dess effekter varderas.

Exempel fran andra regioner:
Alla regioner anvénder sig av CNI som en fordelningsnyckel.

Ekonomiska konsekvenser
Inga ekonomiska konsekvenser.

6. Grunder for dvertagande av befintlig
vardcentral.

Lekeberg, Haga och Vivalla vardcentraler drivs idag av privata utforare. Tidigare var
dessa tre vardcentraler regiondrivna.
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Av olika skal kan situationer uppsta da regionen behéver géra en bedémning om en
vardcentral ska fortsatta drivas i egen regi eller om en annan utévare kan driva
verksamheten pa ett effektivare satt.

Om regionen bedomt att en vardcentral inte langre bor drivas i egen regi aktualiseras
flera fragor.

Nedan redovisas vilka mdjligheter och juridiska aspekter som finns for en region att
lagga ner en regiondriven vardcentral och ge utrymme for en alternativ vardgivare att
etablera sig.

En sédan forandring innebéar en skyldighet for Region Orebro lan att forhandla med
berdrda fackliga organisationerna. Férhandling ska &ga rum innan beslut fattas.

En etablering av en ny vardgivare kan juridiskt ske genom Lagen om valfrihet (LOV)
eller upphandling via Lagen om offentlig upphandling (LOU).

Vid etablering av ny vardcentral enlig LOV ska den nya vardgivaren uppfylla de krav
som finns i Kokboken och darefter godkénnas via ett vardavtal med Region Orebro
lan.

Vid etablering av ny vardcentral enligt LOU genomfér Region Orebro 1an en
upphandling dar krav och erséttnings regler preciseras. Anbuden varderas och det
bésta anbudet antas.

Beroende pa om den nya vardgivaren/vardcentralen ska ta 6ver befintliga vardcentrals
lokaler, inventarier och personal géller olika regler.

| forsta hand maste anstallningstryggheten for dem som arbetar pa befintliga
vardcentralen erbjudas fortsatt anstallning hos den som Gvertar driften av
vardcentralen, s.k. verksamhetsovergang.

Overlatelse av t.ex. inventarier och lokaler ska ske till marknadsvirde, inte till
inventariernas eller lokalernas bokférda vérde.

Nar dverlatelseavtal upprattats kan regionen informera listade patienter om att Region
Orebro lan inte kommer driva verksamheten vid véardcentralen och att den nya
vardgivaren 6vertar verksamheten samt att patienterna om de inte gor ett aktivt omval
till nagon annan vardcentral fortsatter vara listade vid verksamheten.

Forslag
Foreslas ingen atgard.
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7. Marknadsforing

Orebro lan kannetecknas nu och historiskt av en lag andel externa utforare inom
halso- och sjukvard och social valfard.

I samband med beslut om forandrade forutséttningar ar det viktigt att informationen
gar ut till branschorganisationernas foretradare

En forandrad vilja i att forsoka stimulera och inspirera flera alternativa utforare att ga
in i Halsoval primarvard behover synliggéras. En sadan signal och agerande kan
paverka externa utforare till att bli intresserade av att etablera sig i Orebro lan.

8. Ekonomiska konsekvenser

Forindringarna som foreslas i ”Krav och kvalitetsboken 2020 Orebro ldn” paverkar
inte budget ramen.

Forslaget om filial ger forutsattningar till att bedriva en mer kostnadseffektiv
verksamhet. Aven arbete med organisering av drop in och telefontillganglighet samt
oversyn av vardcentralernas kostnader for labb prover kan bidra till att reducera
vardcentralernas kostnader.

9. Beddmning

Efter kartlaggning av hur andra regioner utformat uppdragen och
ersattningsmodellerna kring Halsoval, primarvard har utredningen inte sett nagon
modell som med sdkerhet kan attrahera fler alternativa utforare till att ansdka om att
ingd i Halsoval, primarvard.

Eftersom det inte finns nagon evidens som med sakerhet innebar att ett smalare
uppdrag kan attrahera fler alternativa utforare har endast tre forslag lyfts fram som
kan vara intressanta att utreda mer och vérdera konsekvenser av ett eventuellt
genomforande.

Pa nationell niva bland annat utredningen Digifysiskt vardval (Tillganglig primarvard
baserad pa behov och kontinuitet, Goran Stiernstedt, 2019) foresprakas en
sammanhallen primarvard.

Utredningens bedémning &r att den forutsattning som bast bedéms kan attrahera en
presumtiv alternativ utforare - &r om den kan fa mojlighet bedriva Halsoval,
primarvard i ett omrade dar en regiondriven vardcentral l1aggs ner eller i ett omrade
dér det kommer ske en stor befolkningsokning.
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Mojligheten att 6ppna filial skapar bra forutsattningar for en befintlig alternativ
utforare att starta upp en mindre verksamhet i ett annat omrade som efter en tid kan
drivas som en fullvérdig vardcentral.

En okad majlighet att sjalv fa bestamma mer kring utforandet inom Kokbokens
uppdrag t.ex. kring 6ppethallande tider, personalbemanning, kan forenkla for en
alternativ utforare att driva en mindre vardcentral. Dock kan det bidra till mer
olikheter i utférandet mellan vardcentraler och darmed skapa en ojamlik vard inom
lanet.

En 6versyn behover ske av ersattningssystemet - framforallt pa grund av den digitala
utvecklingen déar flera nya kontaktvagar och métesformer utvecklas. Nuvarande
ersattningssystem kan behdva justeras sa att det inte far en styrning som ger
inlasningseffekter och motverkar 6kad anvandning av digitalisering och hindrar
innovations arbete.

Forskning, nationella utredningar, patientundersékningar — alla lyfter fram att
kontinuitet for patienterna &r en av de frdmsta faktorerna som bidrar till att patienterna
ar néjda med sin vard. Utifran detta bor en sarskild utredning genomforas om vilka
mojligheter som finns i att forbattra kontinuiteten samt hur vardgivarna i Halsoval
primarvard kan stimuleras till att forbattra kontinuiteten.

Utredningen redovisar ett antal olika forslag som kan skapa forutséttningar i att
attrahera fler alternativa utforare till att ansoka om att inga i Halsoval, primarvard.
Férslagen av mer omfattande karaktér behdver utredas ytterligare samt varderas mer
innan eventuellt stallningstagande kan ske.

Da en sammanhallen primarvard foresprakas av manga och forslagen innebar stora
forandringar, foreslas fordjupad utredning infor ett stallningstagande.

10. Bilagor

e Forslag pa "Krav och kvalitetsboken” for Hilsoval primérvard Orebro lan
2020. Denna bilaga dr ocksé underlag for beslutsérende om reviderad “Krav-
och kvalitetsboken” for 2020. (Ar ej med i detta utskick).

e Forslag att lyfta bort lakaransvaret for SABO fran Halsoval primarvard.

e Risk och konsekvensbedomning av att lyfta bort lakaransvaret for SABO fran
Halsoval primarvard

e Forslag att Barnmorskemottagningar/modrahélsovard och
Barnavardscentraler/barnhélsovard lyfts ur Halsoval primarvard.
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e Risk och konsekvensbedémning av att lyfta ut
Barnmorskemottagningar/maodrahalsovard och
Barnavardscentraler/barnhélsovard ur Halsoval primarvard.
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