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1 Faststadllande av foredragningslista

Forslag till beslut

1. Den preliminara féredragningslistan faststalls.

2 Foregaende protokoll

3 Justering

1(14)

Anmals att halso- och sjukvardsndmndens protokoll fran sammantradet 2023-02-08

justerats i foreskriven ordning.

Forslag till beslut

1. Heidi-Maria Wallinder utses att jamte ordféranden justera dagens protokoll.
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4 Nasta sammantrade

Forslag till beslut
1. Nasta sammantrade ska dga rum onsdagen den 12 april 2023 kI 09.00.

5 Delegationsbeslut och anmalningsdrenden

Bilaga 1 a) Protokoll 6ver beslut enligt delegation

Bilaga2a-b b)  Protokoll fran Samverkansnamnden Sjukvardsregion Mellansverige
2022-12-01--02 samt Aktivitetsplan 2023

Bilaga3a-b c) Remiss av SOU 2023:5 Fran delar till helhet - Tvangsvarden som en del av en

sammanhallen och personcentrerad vardkedja (HSF230118). Remissen besvaras
av hélso- och sjukvardsnamnden 2023-05-24.

Forslag till beslut

1. Delegationsbeslut och anmalningsarenden laggs till handlingarna.

6 Samverkan med fackliga organisationer

Arendena i féredragningslistan har behandlats enligt samverkansavtal.

7 Muntlig information
e  Ekonomi: Manadsrapport februari 2023 samt prognos 1
Bilaga 4 e Regional handlingsplan for tillganglighet
° Aktuellt
- Kompetensforsorjning, eventuella satsningar
e Information om uppdrag
- Gemensam digital serviceniva
- Digital triagering o chatt
- Seniorhalsovard
- Vardval vardcentral

° Vardval vaccination

8 Information om situationen pa Operationskliniken

Lagesbild av situationen pa Operationskliniken samt dialog kring hur Operations-
kliniken moter kompetensforsorjningsbehov och sin del i tillgdnglighetsmalet.

Halso- och sjukvardsforvaltningen foreslas aterrapportera till ndmnden om resultat
om sex manader.

Forslag till beslut

1. Informationen noteras.

2. Haélso- och sjukvardsférvaltningen ska aterrapportera till n&mnden om resultat
om sex manader.
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Beslutsarenden
9 Arsredovisning 2022 for Hilso- och sjukvardsforvaltningen
HSF220513
Bilaga5a-b Arsredovisning for 2022 redovisas.

Halso- och sjukvardsforvaltningen redovisar ett helarsresultat pa -480,7 miljoner
kronor i jamfort med prognos -510 miljoner kronor.

Underskottet ar i huvudsak kopplat till den i férvaltningsplanen beskrivna ingaende
obalansen pa -600 miljoner kronor, 6kade kostnader for kompetensforsoérjning samt
kopt hogspecialiserad vard.

Enligt uppdrag i forvaltningsplanen 2022 gjorde forvaltningen under varen en
konsultutredning av nuvarande och kommande vardbehov i syfte att na en langsiktigt
hallbar hdlso- och sjukvard. Regionstyrelsen beslutade 2022-06-15 att utredningens
forslag till lampliga delar ska inarbetas i forvaltningsplan 2023-2025 med syfte att pa
sikt uppna balans mellan verksamhet och finansiering. Aktiviteter ar framtagna och
beslutade i forvaltningsplan. Forvaltningen ska I6pande lamna uppdaterade upp-
foljningar om hur arbetet fortskrider.

Forslag till beslut

1. Arsredovisning for 2022 liggs till handlingarna.

2. Forvaltningsdirektoren for Halso- och sjukvardsforvaltningen far i uppdrag att, i
enlighet med tidigare beslut och inriktning, fortsadtta arbetet med att uppna
balans mellan verksamhet och finansiering och aterrapportera utfallet till halso-
och sjukvardsndmnden och regionstyrelsen.

10 Manadsrapport februari 2023
HSF230126
Bilaga 6 Manadsrapport till och med februari 2023 redovisas.

Halso- och sjukvardsforvaltningen redovisar ett resultat per sista februari pa
-174,1 mnkr, -165,6 mnkr samre an budget.

Forvaltningen prognostiserar ett heldrsresultat pa -890 mnkr i ett intervall pa +20/-50
mnkr. Det prognostiserade underskottet ar kopplat till den ingdende obalansen i
forvaltningsplanen pa - 800 mnkr och i 6vrigt 6kade kostnader for externt inhyrd
personal, kopt vard och lakemedel. Forsiktig bedomning av statsbidrag tillganglighet
och vardplatser belastar ocksa prognosen.

Forslag till beslut

1. Namnden noterar avvikelsen fran budget for perioden och det prognostiserade
underskottet i helarsresultatet. Ndmnden kommer noggrant att folja
forvaltningens pagaende arbete med att fa en ekonomi i balans.

2. Forvaltningsdirektoren far i uppdrag att informera regionstyrelsen om
manadsrapporten.
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3.  Namnden uppmarksammar regionfullmaktige pa det prognostiserade
underskottet i helarsresultatet och 6verlamnar manadsrapporten for
kannedom.

4. Forvaltningens manadsrapport till och med februari laggs till handlingarna.

11 Beslut enligt SKR:s rekommendation om assisterad befruktning - dubbeldonation och
embryodonation
RV220770

Arendet i korthet

Bilaga 7 Bakgrunden till revideringen av rekommendationen om enhetlighet i regionernas
erbjudande om assisterad befruktning ar att det i januari 2019 kom en andring i lagen
om genetisk integritet (2006:351), som innebar att kravet pa att det blivande barnet
har en genetisk koppling till minst en foralder togs bort. | och med dndringen blev det
tillatet att utfora assisterad befruktning med dubbeldonation (DD) och embryo-
donation (ED). Rekommendationen inkluderar enligt forslaget assisterad befruktning
som genomférs med DD och ED. Rekommendationen har ocksa en delvis annan,
forenklad struktur.

Detaljerad beskrivning av édrendet

Syftet med rekommendationen ar att astadkomma en kunskapsbaserad och jamlik
vard. Detta genom att fa enhetlighet i regionernas erbjudande till de patienter som
genomgar behandling inom det offentliga atagandet for assisterad befruktning.
Rekommendationen definierar vissa centrala begrepp, anger vissa grundlaggande
kriterier for genomforande, anger 6vre och nedre aldersgranser samt antalet
behandlingar som ingar i det offentliga atagandet.

Rekommendationen har uppdaterats I6pande for att anpassas till aktuell lagstiftning.

Denna rekommendation avser olikkénade par, samkoénade kvinnliga par samt
ensamstaende kvinnor. Nedan foljer de definitioner, kriterier for genomférande,
vardavgifter for patienter, aldersgranser och antalet behandlingar som
rekommendationen innehaller.

Verksamhetsmdssiga/ekonomiska/juridiska konsekvenser och finansiering
Kriterier fér genomférande

e Regionfinansierad assisterad befruktning erbjuds till par utan gemensamma
eller adopterade barn samt till ensamstaende kvinna som inte sedan tidigare ar
registrerad vardnadshavare av ett barn.

Vid medicinsk utredning infor behandling ska kvinnans halsa sarskilt beaktas.

e  Vid assisterad befruktning ska kvinnan/paret genomga infektionsscreening
enligt (4 kap. 78) SOSFS 2009:32 i Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad
om anvandning av vavnader och celler i hdlso- och sjukvarden och vid klinisk
forskning.

e  Kvinnan/paret kan inte uppskjuta paborjad behandling utan 6verenskommelse
med behandlande klinik. Generellt géller att kvinnan/paret ska ha avslutat
behandlingar inom 24 manader efter att forsta behandlingen startades.



FOREDRAGNINGSLISTA 5 (14)
HSN

2023-03-22

e  Vardgarantin ar tillamplig for offentligt finansierad assisterad befruktning. Det
innebar att utredningsfasen av ofrivilligt barnlosa ska paborjas inom 3 manader
fran forsta kontakt. Om en behandling ar beroende av till exempel donation av
agg eller spermier startar vardgarantins tidsgranser nar dessa finns pa plats.

o Patientlagens regler om 6ppen specialistvard ar ocksa tillamplig.
Véardavgifter fér patienter

Bestammelser om vardavgifter finns i 17 kap. 1 och 6 §§ i halso- och sjukvardslagen,
HSL som tradde i kraft den 1 april 2017 (SFS-nr 2017:30).

Ovre éGldersgrénser

Assisterad befruktning ska startas innan den behandlade kvinnans 40-ars dag, och en
eventuell partners 56-arsdag. Eventuella kvarstdende frysta embryon kan aterforas
fram till den behandlade kvinnans 45-ars dag.

Nedre dldersgréns

Assisterad befruktning ar forenat med omfattande utredningar och hoga kostnader.
Med hansyn till detta ar det professionens samlade bedomning att vid assisterad
befruktning bor den nedre aldersgransen fér behandling vara 25 ar. Undantag kan
goras fran 18 ars alder, om det finns medicinska skal for detta.

Omfattning av behandlingar

| dag genomfors ungefar 150 IVF-stimuleringar/aggplockningar per ar (och betydligt
fler embryoaterforingar, eftersom en dggplockning ofta leder bade till aterféring av
ett farskt embryo och till att ett antal embryon kan frysas).

Den féreslagna rekommendationen forvantas inte paverka verksamhetens innehall
eller kostnader eftersom dubbeldonation, dvs donation av bade dgg och spermier till
samma patient eller donation av embryo sallan &r indicerat.

Midinskliga rdittigheter - prévning av barnens bdista
Rekommendationen syftar till god och jamlik vard.

Invanarperspektiv

Syftet med rekommendationen ar att astadkomma en kunskapsbaserad och jamlik
vard. Detta genom att fa enhetlighet i regionernas erbjudande till de patienter som
genomgar behandling inom det offentliga atagandet for assisterad befruktning.
Rekommendationen definierar vissa centrala begrepp, anger vissa grundlaggande
kriterier for genomforande, anger 6vre och nedre aldersgrianser samt antalet
behandlingar som ingar i det offentliga atagandet.

Uppféljning
Efterlevnaden av rekommendationen féljs upp vid arsredovisning.

Forslag till beslut

1. Halso- och sjukvardsnamnden beslutar enligt rekommendationen fran Sveriges
Kommuner och Regioner om regionernas erbjudande om assisterad befruktning.



FOREDRAGNINGSLISTA 6 (14)
HSN

2023-03-22

Arenden till regionfullmiktige

12 Andring fran Primarvardsprogram till Vardval vardcentral samt fortydligande av beslutsordning
HSF230120

Detaljerad beskrivning av drendet

Formellt sett &r "Primarvardsprogrammet” tillika forfragningsunderlag enligt Lag
(2008:962) om valfrihetssystem (LOV). Det ar obligatoriskt for regionerna att erbjuda
vardval inom primarvard och dokumentet beskriver de krav och forutsattningar som
galler for vardgivare som vill bedriva vardcentral inom var region.

Av tradition har beslut om samtliga forandringar i detta forfragningsunderlag fattats
av regionfullmaktige. Delvis kan detta bero pa att begreppet program inom regionen
generellt ocksa innebar sarskilda forutsattningar for hur beslut och fordandringar ska
hanteras. Det finns dock inte nagra motsvarande program for ex akutsjukvard eller
andra delar av hélso- och sjukvarden och inom andra omraden hanteras inte heller
drenden pa detaljniva i regionfullmaktige utan hanteras i stéllet av styrelse/namnd
alternativt pa tjanstemannaniva.

Begreppet primarvard ar ocksa lite missvisande eftersom det innefattar betydligt fler
verksamheter dn vad som regleras i forfragningsunderlaget for vardcentraler, bade
andra delar i regionens organisation och den kommunalt drivna priméarvarden.

Av dessa skal foreslas dels ett namnbyte som tydliggor innehallet i dokumentet, fran
Primarvardsprogrammet till Vardval vardcentral, dels att det tydliggors att
forandringar som ligger i linje med gallande regionplan och budget hanteras av halso-
och sjukvardsnamnden, HSN, som ocksa har i uppdrag att félja upp den verksamhet
som utfors inom detta vardval.

Verksamhetsmdssiga/ekonomiska/juridiska konsekvenser och finansiering

Hanteringen av beslut kring forandringar av vardcentralernas uppdrag och
ersattningar blir mindre tidskrdavande for regionfullmaktige samtidigt som
maijligheten till styrning och uppfdljning pa den politiska nivan 6kar genom att HSN
hanterar fragorna. Mojligheten till snabbare hantering av [6pande férandringar 6kar
ocksa vilket forbattrar forutsattningarna for en omstallning till god och nara
vard/framtidens halso- och sjukvard.

Hallbarhet
Miljéperspektiv

Arendet beddms inte ha ndgon inverkan pa miljén.
Maédinskliga réttigheter - prévning av barnens bdsta
Arendet beddms inte ha ndgon inverkan pa méanskliga rattigheter.

Invanarperspektiv
Arendet beddms inte ha ndgon inverkan p& invénarna.

Uppféljning
Halso- och sjukvardsnamnden féljer upp besluten.



FOREDRAGNINGSLISTA 7 (14)
HSN

2023-03-22

Hilso- och sjukvardsnamndens foérslag till fullméaktiges beslut

1. Begreppet Vardval vardcentral ersatter Primarvardsprogrammet som begrepp
for att beskriva forfragningsunderlag med beskrivning av uppdrag och ersattning
for verksamheter som ansoker enligt lagen om valfrihetssystem for att driva
vardcentral i Region Vastmanland.

2. Genomforandet av I6pande fordandringar av Vardval vardcentral, utifran
regionplanens givna inriktningsmal och inom gallande budgetramar, hanteras
framdéver av halso- och sjukvardsnamnden.

13 Inférande av nytt valfrihetssystem fér vaccinationer, Vardval vaccination
HSF230158

Detaljerad beskrivning av drendet

Vaccination ar en effektiv medicinsk atgard for att forebygga vissa sjukdomar och nya
vacciner utvecklas I6pande. Nar fler vaccinationer rekommenderas av
Folkhalsomyndigheten 6kar ocksa volymerna av vaccinationer, framfor allt i
primarvarden. For att mojliggora for fler aktorer att bidra i vaccinationsarbetet och
darmed sékerstélla en god tillgénglighet for regionens invanare foéreslas att regionen
inrattar ett nytt valfrihetssystem for vaccinationer, Vardval vaccination. Pa sa satt kan
en god vaccinationstackning uppnas for de rekommenderade vaccinen samtidigt som
risken for undantrangningseffekter pa annan priméarvard minskar.

Vaccinationer ingar i nuldget som ett uppdrag i primarvardsprogrammet. Samtliga 28
vardcentraler har uppdrag att vaccinera vuxna bland annat mot sdsongsinfluensa,
pneumokocker, covid -19 samt via barnhalsovarden utfora alla vaccinationer inom
barnhélsovardsprogrammet. Merparten av vaccinationerna ar rekommenderade och
kostnadsfria for vissa grupper men invanarna kan ocksa fa andra former av vaccin
mot betalning (vaccin + stickavgift), till exempel mot TBE. Med tanke pa att
vardcentralerna har en etablerad verksamhet for vaccinationer som bade ar kand av
invanarna och innebér en god geografisk tackning foreslas inga forandringar ske i
detta uppdrag, utan det kvarstar. Det nya vardvalet blir ett komplement for att
ytterligare forstarka tillganglighet och 6ka valfriheten fér invanarna.

Avgrénsningar

Enbart de vaccin som rekommenderas av Folkhdlsomyndigheten och regionen samt
finansieras av Region Vastmanland kan ingd i vardvalet. De vaccinationer som ingar i
det nationella barnvaccinationsprogrammet ska exkluderas eftersom de ar en viktig
och vél integrerad del av barnhilsovarden och elevhilsan. Aven vaccinationer pa
SABO och i hemtjanster ska exkluderas d& detta sker i samverkan mellan vardcentral
och kommunens personal.

Férutsattningar

Inga volymgarantier lamnas till leverantorerna. Krav ska stallas pa att leverantérerna
ansluter sig till Regionens journalsystem for att sdkerstélla patientsdkerhet och
kontinuitet.

Halso- och sjukvardsndamnden beslutar regelverket, faststaller ersattningsniva och
beslutar om ingaende vacciner.
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Verksamhetsmdissiga/ekonomiska/juridiska konsekvenser och finansiering
Vardval vaccination férvantas ge battre tillgdnglighet och 6kad vaccinationstackning,
och darmed lagre sjuklighet i befolkningen. Vardval vaccination stimulerar ocksa
foretagsamheten i lanet.

Inférandet ska, givet samma volymer som i dagens system, vara kostnadsneutralt for
regionen. Regionens totala kostnader fér vaccinationer kan 6ka om det nya vardvalet
medfor en hogre tackningsgrad.

| uppdraget ingar att inratta en funktion som koordinerar och féljer upp de insatser
som utfors av leverantorerna i Vardval vaccination. Detta ar forknippat med utdkade
kostnader for administration och uppféljning inom regionen. Under 2023 beradknas
dessa till 600 000 kronor, berdknat pa sex manader (heldrskostnad 1,2 miljoner
kronor). De utokade kostnaderna finansieras inom Halso- och
sjukvardsférvaltningens ram och budget.

Genom att invanarna ges mojlighet att valja andra leverantérer dn vardcentralen kan
vardcentralernas totala intdkter eventuellt minska och pa sa satt paverka
vardcentralsuppdraget negativt. Uppdraget kan ocksa paverkas positivt om tid frigors
till andra viktiga uppdrag for vardcentralen.

Hdllbarhet
Miljéperspektiv

Arendet beddms inte ha ndgon inverkan pa miljén.
Midnskliga rdittigheter - prévning av barnens bdista
Arendet beddms inte ha ndgon inverkan pa méanskliga rattigheter.

Invanarperspektiv

Tillgangligheten till prioriterade vaccinationer 6kar da fler valmojligheter finns for
den enskilde invanaren.

Uppféljning
Halso- och sjukvardsnamnden foljer upp besluten.

Foérslag till beslut

1. Region Vastmanland ska under 2023 inféra ett nytt valfrihetsystem for
vaccinationer, Vardval vaccinationer, enligt Lagen om valfrihetssystem (LOV).

2. Vardgivare med vardavtal for att bedriva vardcentral enligt
Priméarvardsprogrammet/Vardval vardcentral ska inte ans6ka om vardval
vaccination, da det uppdraget fortsatt ingar i vardcentralsuppdraget.

3. Vardval vaccination far endast omfatta vaccinationer som ar rekommenderade
av Folkhalsomyndigheten och regionen samt bekostas av regionen.

4. Vaccinationer i barnvaccinationsprogrammet som ges i barnhéalsovarden och
elevhélsan ar undantagna och ingar inte i vardval vaccination.

5. Vaccinationer p& SABO och i hemtjanster dr ocksd undantagna och ingar inte i
vardval vaccination.
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6. Halso- och sjukvardsndmnden beslutar inom dessa begrdnsningar vilka vaccin
som ingar, ersattningsnivaer till utférare samt regelverk i 6vrigt.

7. Vardval vaccinationer finansieras inom Halso- och sjukvardsforvaltningens
befintliga ram och budget.

14 Egenavgift for h6rapparater
HSF220338

Sammanfattning

Arendet dterremitterades vid fullmaktiges sammantrade 2022-11-15 §138. Brukarrad
har genomforts och forslag till avgiftshojning korrigeras for att beakta inkomna
synpunkter. Det nya forslaget innebar likvardig avgift for laddningsbar respektive
knappcellsapparat. For laddningsbar hérapparat tillkommer avgift for laddare,
patienter med knappcellsapparater ansvarar sjalva for inkop av batterier.

Beskrivning av drendet

Laddningsbara horapparater utgor en allt storre del av marknaden. De férbattrar
vardagen for brukaren och leder till minskade kostnader for batterier, men
inkdpskostnaden for regionen ar hogre an for traditionella knappcellsapparater.
Horapparater kan delas in i tre olika styrkor: stark-, medelstark- och svag
forstarkning. Utbudet av laddningsbara horapparater ar annu begransat till apparater
som ger medelstark forstarkning, for svag och stark forstarkning ar
knappcellsapparater annu det enda alternativet. Medelstark forstarkning ar den
vanligaste horapparat som skrivs ut till 75% av patienterna. Hérapparater med
medelstark forstarkning som drivs av knappcellsbatterier finns inte langre pa
marknaden. Framover férvantas dven hérapparater med svag och kraftig forstarkning
ersattas av laddningsbara apparater.

For barn och unga under 20 ar tas ingen egenavgift for hérapparater ut, for barn som
har vaxelvis boende hos tva vardnadshavare forskrivs en extra laddare utan extra
kostnad.

Férslag till egenavgift

Eftersom alla hérapparater annu inte kan ersattas av laddningsbara ska avgiften for
knappcellsapparater vara likvardig den som for laddningsbara horapparater. Avgiften
foreslas darfor delas upp sa att avgiften for en horapparat satts till 800 kronor, &r den
laddningsbar tillkommer 600 kronor i laddaravgift. Den totala egenavgiften blir da for
en patient med tva laddningsbara hdérapparater 2 200 kronor och for en patient med
tva knappcellsapparater 1 600 kronor. Vid férskrivning av enbart en apparat blir
avgiften 1400 kronor for en laddningsbar och 800 kronor for en knappcellsapparat.
Inkdp av batterier till knappcellsapparat ar patientens egenansvar.

Den storsta delen patienter forskrivs tva hérapparater och framdver laddningsbara
sadana, forskrivningen ska alltid utga fran vilket hjalpmedel som ar bast anpassat for
patienten.

For verksamheten innebér 6vergangen till laddningsbara horapparater en 6kad
kostnad. Forvantningen ar anda att behovet av reparationer ska minska, en av de
vanligaste reparationsatgarderna idag ar atgarder pa batterilucka. Farre horapparater
forvantas ocksa tappas bort da de forvaras i sin laddstation nar de inte sitter i 6rat.
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Hilso- och sjukvardsnamndens foérslag till fullméaktiges beslut

1. Egenavgifter for horapparater faststalls till 800 kronor per horapparat. For
laddningsbara horapparater tillkommer 600 kronor i laddaravgift per
forskrivningstillfalle. Avgiften galler fran och med 2023-05-01.

Motion om avgiftsfri tvangsvard

RV220424

Felicia Granath (V) foreslar i en motion inkommen 2022-05-30 att Region
Véastmanland tar bort den dagliga avgiften om 100 kr for personer som vardas enligt
LPT, samt att Region Vastmanland tar bort den dagliga avgiften om 100 kronor for
personer som befinner sig inom rattspsykiatrin.

Hdilso- och sjukvdrdsnémndens yttrande
Nuldge

Personer som vardas enligt Lagen om psykiatrisk tvangsvard (LPT) eller inom
rattspsykiatrin, enligt lagen om rattspsykiatrisk vard (LRV) betalar i nuldget samma
avgift som 6vriga patienter inom slutenvarden i Region Vastmanland. Avgiften for
slutenvard ar 120 kronor per dygn. Patienter under 40ar med hel
aktivitetsersattning/sjukersattning betalar 50 kr per dag de 30 forsta dagarna vid
varje vardtillfalle. Eftersom de ar patienter inom slutenvarden betalar de inte for
besdk inom exempelvis primarvarden. Anhallna, hdktade och intagna vid
kriminalvardsanstalt som ar folkbokférda i Vastmanland betalar ingen patientavgift i
Oppen vard eller inom slutenvarden.

Slutenvardsintakterna inom Rattspsykiatrin uppgar till cirka en miljon kronor per ar.
Vuxenpsykiatrins arsintakt ar cirka 1,5 miljoner kronor om aret, ungefar 50-60% av
patienterna dar vardas enligt LPT. | nulaget ar det upp till varje region att faststélla
avgift for tvangsvard och rattspsykiatri med maxtak. Domda personer som avtjanar
sitt straff inom kriminalvardens verksamhet, dock ej personer med fotboja, betalar
ingen avgift for vard enligt nationella bestimmelser.

Omvdrldsbevakning

| Region Stockholm och Region Varmland ar vard enligt LPT och LRV avgiftsfri. |
Region Dalarna och Region Uppsala kostar vard enligt LPT och LRV.

Analys

Precis som motiondren beskriver dr sjukdom besvarande och for manga patienter
innebar det en anstriangning for ekonomin. Detta oberoende av om patienten vardas
enligt LPT, LRV eller har en annan sjukdom som kraver vard. Fragan om avgiftsfrihet
inom tvangsvard och rattspsykiatri ar komplex och det r utmanande att fa
avgiftssystemet helt rattvist eftersom alla patienter &r olika. Personer med samre
ekonomi kan gynnas av avgiftsfrihet — samtidigt som dven patienter som vardas
frivilligt kan ha samma belastningsfaktorer. Exempelvis ar en traumabehandling
valfri, dar patienten behover behandling for att 6verleva men inte kan féra sin talan
pa grund av sitt tillstand.
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| 1an dér tvangsvarden ar avgiftsfri har det hant att patienter agerat pa ett satt som
lett till tvangsvard istallet for frivillig vard. De patienter som vardas en langre tid och
inte har barn eller boende att bekosta kan en avgift om 120 kronor per dag anses
som en relativt lag avgift for levnadsomkostnader.

Halso- och sjukvardsnamndens forslag till fullmaktiges beslut

1. Motionen avslas.

16 Motion om riktade hédlsosamtal till 40-aringar
RV220885

Bilaga 9 Heidi-Maria Wallinder, Felicia Granath, Fredrik Stockhaus, Christer Hansson, Pratima
Aslund och Lennart Engman, alla (V), foreslar i en motion inkommen 2022-12-29 att
regionen ska utreda forutsattningarna for att erbjuda invanare i Vastmanland
halsosamtal redan vid 40 ars alder.

Héilso- och sjukvdrdsnéimndens yttrande
Nulége

| Region Vastmanland erbjuds alla 50-aringar ett kostnadsfritt hdlsosamtal. Detta
syftar till att 6ka mojligheterna for regionens invanare att leva ett friskt och
hélsosamt liv. Hilsosamtal fér 50-aringar paborjades pa prov under 2016 och fullt ut
under 2017. Det handlar om att stotta vastmanlanningarna och framja hilsosamma
val sa att risken for hjartkarlsjukdomar och diabetes typ 2 minskar. Patienten far fylla
i en enkat som foljs upp av ett besok for hdlsosamtal. Prover tas pa blodsocker och
blodfettsnivaer. En halsoprofil utformas som bygger pa prov- och enkatsvar och
sedan gar hélso- och sjukvardspersonal tillsammans med patienten igenom om hur
hen kan gora halsoframjande livsstilsforandringar. Det kan till exempel handla om att
patienten far vidare hjalp fran en sjukgymnast eller dietist. Vid tecken pa ohalsa vid
hélsosamtalet gors vidare undersokning.

Ar 2021 fanns det 3 514 50-aringar i Region Vastmanland, alla dessa erbjods
halsosamtal. | gruppen 40-ariga invanare fanns 3 138 personer. | nuldget betalar
Region Vastmanland 1000 kronor for ett genomfért hdlsosamtal hos vardcentralen.

Omvdirldsbevakning

Enligt WHO (Varldshalsoorganisationen) kan sunda levnadsvanor forebygga det
mesta av all kranskarlssjukdom och stroke samt 30 procent av all cancer. Det kan
aven forebygga eller fordroja utvecklingen av typ-2 diabetes.

Sveriges regioner i samverkan, Nationellt system fér kunskapsstyrning Halso- och
sjukvard har 2022 publicerat ett Nationellt vardprogram om Ohéalsosamma
levnadsvanor. Det visar att riktade halsosamtal (enligt den svenska modellen) leder
till minskad fortida dodlighet, bade total dédlighet och dodlighet i hjartkarlsjukdom.
De observerade effekterna ar stora. Positiva effekter ses dven i form av mindre
midjematt, forbattrade matvanor, lagre blodtryck, kolesterolnivaer, faste-blodsocker
och BMI.

Region Halland erbjuder hilsosamtal for personer som fyller 40ar under 2023. Region
Jonkoping erbjuder hadlsosamtal for listade invanare som fyller 40, 50, 60 eller 70ar
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under aret samt forstagangsforaldrar. 2023 ar budgeten 5 400 tkr, ersattningen ar
900 kronor per samtal till vardcentralerna i Region Jonkoping.

Analys

Halsosamtal ar en hilsoframjande aktivitet som det finns evidens for. Att arbeta pa
detta satt ligger dven i linje med arbetssattet bade i nuldget och i framtidens
omstallning till ndra vard. Motiondrens intention med motionen ar god — att framja
hédlsan hos Vastmanlands invanare. Detta leder till god hélsa, mindre manskligt
lidande och framjar aven regionens ekonomi. Halsosamtal dven for 40-aringar
innebar att hdlsosamtalskostnaderna okar till ungefar det dubbla mot nulaget.

Det finns en risk for en inldsningseffekt med foreslaget beslut, eftersom det syftar till
utredning kring halsosamtal dven vid 403ar istallet for att utreda vilken alder/vilka
aldrar, eller grupper sasom forstagangsforaldrar, som ger storst halsoframjande
effekter.

Hilso- och sjukvardsnamndens foérslag till fullméktiges beslut

1. Motionen anses besvarad.

17 Motion om specialistmottagning i Region Vastmanland for vard av sexuellt valdsutsatta kvinnor
och man
RV211197

Bilaga 10 Ingvar Jonsson (SD) och Janeth Persson (SD) foreslar i en motion inkommen 2021-11-
19 att regiondirektoren snarast mojligt utreder mojligheten att inratta en
specialistmottagning for vard av sexuellt valdsutsatta kvinnor och man, samt att
snarast tillse att kunskapshdjande utbildning géllande sexualbrottsutsatta skall ske i
alla regionens verksamheter.

Hdilso- och sjukvdrdsnéimndens yttrande

Nuldge

| Region Vastmanland undersdks kvinnor som utsatts for sexuellt vald av
kvinnokliniken respektive man av kirurgen. Kvinnoklinikens gynekologer har det
inskrivet i sin uppdragsbeskrivning att de ska ha kompetens for dessa patienter.
Regionen anvander guiden fran Nationellt centrum for kvinnofrid (NCK) vid
undersokning. Patienter som séker vard utifran sexuellt vald erbjuds aterbesék 10-14
dagar efter forsta undersdkningen och ytterligare uppféljning efter 3 manader. De
medicinska proverna tas i bestamt tidsintervall med aterbesdk enligt ett fastlagt
schema. Om patienten har fysiska skador sker behandling och uppféljning utifran
vilken typ av skada det ar. Vid nyanstallning gérs genomgangar med den systematiska
guiden fran NCK och det dr mojligt att 6va med provtagningskit. Det finns en
grundlaggande utbildning som all personal i Region Vastmanland kan ga om vald i
néara relationer pa kompetensplatsen (digital plattform). Denna har tagits fram av
NCK. | Region Vastmanland arbetar hallbarhetsférvaltningen med sexuellt
valdsutsatta genom samordnare med inriktning vald i nara relationer. Det finns i
nuldget specialister och rutiner for det patientnara arbetet.

Patienter i regionen kan so6ka vard i direkt anslutning till sexuellt vald, vilket bade kan
intraffa dagtid liksom under kvallar och helger. Patienter sdker dven vard en langre
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tid efter valdet intraffat. Undersoékning ar viktigt for patienten oavsett om
Overgreppet skett nyligen eller for en langre tid sedan. Det ar ocksa viktigt oberoende
av ifall undersdkningen sker som ett led i en brottsutredning eller inte. Manga tycker
undersoékningen kan vara ett satt att fa tillbaka kontrollen dver sin egen kropp.
Undersokningen ar viktigt for att fa reda pa sin fysiska status och en eventuell
behandlingsplan for att patienten ska fa en fungerande vardag, samliv och vaga bli
gravid/foralder dr nagra exempel. De patienter som soker vard hos kvinnokliniken
erbjuds alltid kuratorskontakt, den fortsatta uppfoljningen ar individuell utifran
patientens behov. Omhandertagandet av person som utsatts for sexuellt vald kan
innefatta samarbete och kontakt med psykiatrin.

| Region Vastmanland finns ett team med olika kompetenser som driver arbetet kring
sexuellt valdsutsatta framat. De foljer bland annat upp patientbaserade fall och tar
lardom av dem for att utveckla varden. 2023 har dven ett sarskilt fokus pa sexuellt
valdsutsatta barn och ett narmare samarbete med barnlakare. | slutet av 2022
startades dven lagtroskelmottagningen, dar arbete ocksa gors for att fanga upp
hemlésa kvinnor som kan ha utsatts for sexuellt vald.

Omvidrldsbevakning

| Region S6rmland finns ett team for sexuellt valdsutsatta. De har 6ppet kontorstid
alla vardagar och arbetar med att forbattra, standardisera och sakerstalla kvaliteten i
bemdtandet och omhandertagandet av de som utsatts for sexuellt vald.
Verksamheten finns beskriven pa 1177 Sérmland.

Analys

Som motionéarerna beskriver ar det komplext att behandla personer utsatta for
sexuellt vald och kraver uppdaterad kunskap och kompetens hos regionens personal.
Redan i nulaget kan alla medarbetare ga den grundlaggande utbildningen i sexuellt
vald, vilket bor vara tillrackligt for administrativ personal.

Mer specialiserad utbildning gors for patientnara personal. Nara vard kan manga
ganger vara det basta alternativet for dessa patienter sa som att vélja att fa vard i sitt
naromrade hos exempelvis personal pa vardcentralen som patienten redan har en
relation till.

| regionplan 2023-2025 planeras insatser for att foérbattra varden av personer som
blivit utsatta for sexuellt vald. Denna skrivning beskriver arbetet: Under 2023 ska
regionstyrelsen utreda utvecklingen av den langsiktiga traumavarden for personer
utsatta av sexuellt vald och majligheter till samverkan inom sjukvardsregionen ska
inkluderas i utredningsuppdraget. Den vard Region Vastmanland erbjuder ska, likt
andra regioners verksamheter, kommuniceras val.

Hilso- och sjukvardsnamndens férslag till fullmiktiges beslut

1. Motionen anses besvarad.

18 Motion om fria bes6k for personer som séker vard efter sexuella 6vergrepp
RV220789

Bilaga 11 Gisela Carstinge och Ingvar Jonsson, bada (SD), foreslar i en motion inkommen 2022-
11-25 att kostnaden for provtagning, dokumentation och rattsintyg i samband med
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att man blivit utsatt for sexuella 6vergrepp ar avgiftsfritt, att aterbesék i samband
med att man blivit utsatt for sexuella 6vergrepp ar avgiftsfritt samt att den
kuratorskontakt man tilldelas ar avgiftsfri upp till 10 besok.

Hidilso- och sjukvdrdsnémndens yttrande

| och med fullmaktiges behandling av regionplan 2022-12-13 §154 beslutades det om
avgiftsfrihet for vissa besok efter sexuella 6vergrepp. Vid hadlso- och
sjukvardsnamnden den 2023-01-18 §8 preciserades avgiftsfrineten for att gélla alla
besdk i ndra anslutning till handelsen, nagon grans for hur langt beslutet stracker sig
har inte satts. Beslutet 16d, akut vard och dartill relaterad uppféljande vard for
personer som utsatts for sexuellt vald ska vara avgiftsfri, vilket innebér att en patient
darmed far sa manga vardbesok, inklusive kuratorsbesok, som bedéms behovas i det
enskilda fallet. Avgiftsfrihet galler det forsta besdket, som sker i snar anslutning till
handelsen, samt de besdk som ar direkt kopplade till det akuta skedet.

Hilso- och sjukvardsnamndens forslag till fullméktiges beslut

1. Motionens forsta och tredje forslag anses besvarade.
2.  Motionens andra forslag bifalls.

19 Motion om avgiftsfria besok for vard och sparsékning vid sexuella vergrepp
RV220791

Bilaga 12 Kenneth Ostberg (S), Ulrika Sparebo (S) och Karolina Myllergard (S) féreslar i en
motion inkommen 2022-11-25 att patientavgiften tas bort for personer som soker
vard efter att ha blivit utsatta fér valdtakt och sexuella 6vergrepp samt att avgiften
for eftervard och kuratorsbesok tas bort efter en valdtakt och sexuella 6vergrepp.

Hdilso- och sjukvdrdsnémndens yttrande

| och med fullméaktiges behandling av regionplan 2022-12-13 §154 beslutades det om
avgiftsfrihet for vissa besok efter sexuella évergrepp. Vid hdlso- och
sjukvardsnamnden den 2023-01-18 §8 preciserades avgiftsfrineten for att galla alla
besok i nara anslutning till hdndelsen. Akut vard och dartill relaterad uppféljande
vard for personer som utsatts for sexuellt vald ska vara avgiftsfri. Avgiftsfrihet galler
det forsta besoket, som sker i snar anslutning till handelsen, samt de besdk som ar
direkt kopplade till det akuta skedet.

Hilso- och sjukvardsnamndens foérslag till fullméktiges beslut

1. Motionens forsta yrkande bifalls.
2.  Motionens andra yrkande anses besvarat.

20  Ovriga fragor



