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1. INLEDNING

Vansterpartiets forslag till regionplan utgar fran befolkningens behov av regionens olika
verksamheter. Regionen ansvarar for Halso- och sjukvarden och har ocksd ansvaret for den
Regionala utvecklingen. Det ar tva tunga ansvarsposter dar merparten av resurserna gar till
Halso- och sjukvarden. Av de cirka 9,8 miljarder kronor som verksamheten omsluter tas 89
% i ansprak av Halso- och sjukvarden, varav tandvarden 3 % och regional utveckling 5 %.

1.1 Den hallbara Hélso- och sjukvarden ar jamlik

Sverige ar ett rikt land dar vi har goda mdjligheter att ge alla invanare en bra vard oavsett
planbok och geografisk bostadsort. Vi som bor har férvantar oss ocksa det av vart samhalle.
Var tillgang till vard och andra delar ur valfarden har dock blivit allt sdmre i takt med att
klyftorna i samhallet 6kat, bade geografiskt och beroende pa var klasstillhérighet.
Utgangslaget ser an svarare ut imorgon, med 6kade utmaningar som klimatférandringar,
risker for pandemier, demografiska férandringar, fortsatt 6kande ekonomisk ojamlikhet och
icke fungerande ojamlika vardsystem styrt i New Public Managements anda.

Under pandemin som orsakades av Covid-19 under 2020 blev det tydligt att varlden — och
varden — maste ha beredskap for hot av denna typ. Regionen fick pa kort tid stalla om sina
resurser och sin organisation for att kunna moéta pandemin och behoven som orsakas av
den. Under det omstallningsarbetet blev det smartsamt uppenbart att vi i Region
Vasternorrland, liksom i Sverige i stort, saknade tillracklig beredskap och lagerhalining bade
vad galler medicinskt material och utrustning samt lakemedel. Samtidigt blev det tydligt att
aratal av nedskarningar och besparingar gett en forkrympt dysfunktionell vardapparat med
for fa vardplatser, samre arbetsmiljo, stora vakanser och ett stort stafettberoende. Det har
gett oss en mycket dalig bas att sta pa i arbetet for att hantera pandemiers verkningar.

Idag tvingas regioner och kommuner kdmpa for att fa ekonomin i balans. Nastintill omgjliga
effektiviseringskrav alaggs ar efter ar. Regionerna och kommunerna gar pa knana och
mandatperiodens kortsiktighet och tillfalliga allianser skapar stora svarigheter for ett
overgripande ansvarstagande. Mgjligheten att skapa en langsiktig, jamlik och hallbar halso-
och sjukvard finns, men kraver stora forandringar i politiken pa alla nivaer.

| var egen region har inte verksamheterna haft de férutsattningar de behoéver. | synnerhet i
halso- och sjukvarden. Darfor dras specialistvarden med enorma underskott och de
handlingsplaner med atgarder som tagits fram kan omajligen realiseras utan att varden i
lanet drastiskt férsamras. Det duger inte! For att sakerstalla att vi kan ge vard efter det behov
som finns och utifran vart atagande enligt Halso- och sjukvardslagen, sa maste regionen se
till att den har tillrackliga resurser.

Det gar egentligen inte att I6sa halso- och sjukvardens problem med de regionala skatterna,
da de ar platta sa slar de ojamlikt mot lansinvanare. Istallet behévs mer statliga pengar
Overforas till regionerna som ser till att det gar att bedriva god vard i hela landet. Men om inte
staten och regeringen tar ansvar och tillskjuter behévliga resurser behéver regionen anda
Oka intékterna genom en hojd skatt.

De problem som vi ser i varden idag och som blivit smartsamt synliga under Corona-krisen
ar i grunden orsakade av en oférmaga att satta behovet forst och initialt tillata



kostnadsokningar som sen aterbetalas pa langre sikt. Istallet har kortsiktiga beslut tagits med
hanvisning till att halla nollresultat och spara in pengar idag. | denna regionplan prioriteras i
stallet jamlik valfard och vard utifran behov.

| Region Vasternorrland ser vi nu ett 6kat forsorjningstryck da andelen aldre 6kar jamfort
med andelen i arbete. Andelen yngre 6kar ocksa i lanet. Region Vasternorrlands ekonomiska
forutsattningar paverkas férutom av vara egna skatteintakter, dven av den statliga budgeten
som tyvarr paverkats negativt av den borgerliga ekonomiska politik som ar beslutad. Under
2020 lyckades Vansterpartiet nationellt, genom samarbete med Moderaterna och
Kristdemokraterna, sakra ett valbehovligt tillskott till regioner och kommuner om 7,5 miljarder
kronor. For regionens del betydde det ett férhoijt statsbidrag om 53,4 miljoner kronor som ar
ramhojande. Dessa pengar ar dock inte tillrackliga utan mer medel behdvs till regionen for att
sakerstalla att vi lever upp till vart atagande enligt Halso- och sjukvardslagen. Nar denna
regionplan skrivs i april 2020 vet vi att regeringen utifran Corona-pandemin utéver detta
aviserat 6kade generella statsbidrag om 15 miljarder kronor vilket for Region Vasternorrland
skulle innebéara ca 107 miljoner kronor mer.

Idag ar Region Vasternorrland i en negativ spiral pa manga omraden. Primarvarden, som
ska utgdra forsta linjens omhandertagande i de flesta fall, saknar resurser for att klara av sitt
uppdrag. Den har under lang tid varit underfinansierad i foérhallande till sitt uppdrag, ett
uppdrag som vaxer och blir tyngre. Detta gor att primarvarden far allt svarare att leva upp till
sitt uppdrag vilket spiller éver pa specialistvarden exempelvis genom att patienter soker sig i
hogre grad till akutmottagningarna i lanet. Det dkande trycket pa personalen medfér
forsamrad arbetsmiljo och att det redan mycket hdga stafettberoendet riskerar att dka.

Lagen om valfrihet (LOV) ar ocksa snedvridande eftersom det ar svart att via Regelboken
som fordelar medel till bade den regiondrivna och den privata primarvarden i tilirackligt hdg
grad kompensera regionens egen primarvard for att den maste sakerstalla tillgang till
primarvard over hela lanet, aven pa platser dar en privat vardcentral lagger ner, dar det ar
svarare att rekrytera och dar patienterna har en hdégre vardtyngd an snitt.

Specialistvarden dras med stora ekonomiska underskott dar effektiviseringskrav ytterligare
kommer att spada pa problem med personal som slutar, vardplatser som stangs, 6kande
resvagar och osaker vard for vara invanare, vardkder och ékade vantetider. Kostnaderna for
stafettpersonal ar fortfarande bland landets hogsta, kostnaderna fér kop av vard ar héga och
vardskadorna maste minska. De stdrsta problemen ar orsakade av tidigare brister i ledning
och styrning, inférandet av lansklinikorganisationen samt orimliga arbetsvillkor och en dalig
arbetsmiljo for stora delar av personalen. Arbetsmiljén fér personalen och deras mdjligheter
till delaktighet ar centralt fér att astadkomma en forbattring.

De omstruktureringar och neddragningar som vidtogs under forra mandatperioden och
beslutats under 2019-20 férvarrar problemen. Avveckling av akuta vardenheter och BB i
Sollefted och andra omstruktureringar har inte minskat kostnaderna — snarare tvartom och
vardbehovet finns fortfarande kvar. Nar den basala akuta varden centraliserades drabbades
befolkningen och personal i hela lanet. Nar halsocentraler laggs ned eller gors om till filialer
och nar filialer stangs far det samma effekter. For att Region Vasternorrland ska kunna
sakerstalla ratten till en saker vard i hela lanet behdver besluten, som idag gor att varden
centraliseras och vitala vardenheter [amnar stora delar av glesbygden utan att ersattas,
omproévas.



| landet och i regionen pagar ett arbete for att inféra Nara vard. Arbetet har i Vasternorrland
varit mycket splittrat dar det ar otydligt vilken del av organisationen som har ansvar for vad.
Samtidigt som detta arbete pagatt i regionen sa pagar aven ett arbete for hur kommunerna
och regionen ska kopplas ihop genom Nara vard. Dessa tva processer har dock varit
frankopplade fran varandra, vilket ar mycket olyckligt. Om man i arbetet med Nara vard inte
valjer att pa riktigt férdjupa samarbetet mellan kommun och region finns stor risk att nara-
vards-reformen inte ger de positiva effekter som regionen desperat behdver.

Varden maste byggas utifran behoven och att de med stérst behov ska prioriteras oavsett
var de bor i ldnet. Sjukvarden maste samordnas mellan regionen och kommunerna och
inférandet av sammanhallna vardomraden (SVO) &r det bésta séttet att klara detta uppdrag
pa sikt. Det skulle dven innebdra en verklig omstélining till Nara vard dér patientens behov
sétts i férsta rummet. Regionen ska inkludera medborgarna i de féréndringar som sker i hur
varden utformas och férdndringsarbetet behéver kommuniceras béttre gentemot invanarna.
Varden i hela lénet ska vara likvérdig och jamlik samt styras utifran invanarnas behov.

Ett proaktivt folkhalsoarbete ger goda férutsattningar for en mer valmaende befolkning i
framtiden. Ett av de allra viktigaste fokusomradena ar barn och ungdomars rattigheter samt
fysiska och psykiska maende. Regionen har haft stora problem med att ta hand om, varda
och behandla barn och unga som lider av psykisk ohalsa. Detta ar alarmerande och nagot
som regionen maste fokusera pa for att [0sa. Detta maste sarskilt beaktas i regionens
framtida arbete. Inte minst fér att vi har lagger grunden till var framtida invanares halsa.

Social och ekonomisk jamlikhet och social och ekologisk hallbarhet gar hand i hand och ger
forutsattningar fér kommande generationer och ar en férutsattning for vara mojligheter att
skapa ett annat samhalle. Arbetet med att integrera malen i Agenda 2030 i Region
Vasternorrlands arbete for en hallbar valfard och halso- och sjukvard ar centralt.

1.2 Regional utveckling med fokus pa det hallbara samhillet

Klimatférandringarna innebar en grundlaggande samhallskris dar hela samhallet maste
involveras for att tillsammans vidta de omstallningsatgarder som maste goéras. Sedan 2017
har Region Vasternorrland évertagit ansvaret for regional utveckling. Agenda 2030 maste
integreras och implementeras i det regionala utvecklingsarbetet.

| februari 2020 antog Region Vasternorrland den Regionala utvecklingsstrategin (RUSen).
RUSen saknar tyvarr i stora delar det centrala klimatfokus som behdvs. Regionen ska verka
for att detta beaktas nar RUS revideras och i sitt arbete utga fran att vi behdver minska vart
klimatavtryck och vara utslapp av vaxthusgaser, klimatanpassa lanet samt 6ka beredskapen
och sjalvforsdrjningsgraden.

Malet med det regionala utvecklingsarbetet ska vara att manniskor kan leva, verka och bo
hallbart i hela lanet. Detta maste genomsyra alla beslut. Region Vasternorrland har drivit
milj6- och klimatfragorna framgangsrikt, men maste nu arbeta dnnu hardare for att minska
energianvandande och bli klimatneutralt.

Arbetet med att snabbt minska klimatférdndringarna &r den mest centrala fragan vi har att
Jjobba med béade globalt och nationellt. Omstéllningsarbetet maste ske i samverkan med
kommuner, regioner, myndigheter och féretag. Region Vé&sternorrland ér tillsammans med
kommunerna i Vasternorrland en viktig arena och niva for att vi ska lyckas na den nationella



strategin utifran Agenda 2030s 17 mal. Enligt forskarna bérjar tiden bli knapp for att lyckas
med den behévliga omstéliningen i tid. Vi behéver nu bérja géra verkstad av de mal som &r
satta.

Som verktyg for att ta reda pa hur laget ser ut ska regionen ocksa snarast utarbeta, besluta
om och arbeta utifran en regional koldioxidbudget, med tidssatta och uppféljningsbara mal
for den minskning av koldioxidutslapp som behdvs fér att nd malet om nettonoll-utslapp
2045. Budgeten ska aven kopplas mot territoriella utslappsminskningar med fastslagna siffror
pa bade arlig minskning och minskningstakt. Regionen ska arbeta nara med kommunerna fér
att fa ett helhetsgrepp pa vara utslappsminskningar och tillsammans arbeta for att hitta
I6sningarna att na dit.

Regionen har stor utvecklingspotential bland annat nar det galler att fréamja jord- och
lantbrukets utveckling, inte minst ur perspektivet att framja en hallbar landsbygdsutveckling
utifran framtida behov och vara specifika regionala forutsattningar. Vi behdéver darfér
efterfraga och gynna narproducerad och ekologisk produktion. Vi ska aktivt 6ka avtalen med
lanets andelsjordbruk och koordinera vara matvarutransporter i syfte att minska vara utslapp
av vaxthusgaser. | klimatférandringens tid blir nddvandigheten att kunna klimatanpassa oss
och kunna trygga vatten- och livsmedelsférsoérjning helt central - aven for att kunna na malet
att avskaffa hunger enligt Agenda 2030. Regionerna kan genom upphandling och riktade
stod till innovationer som minskar livsmedelskonsumtionens miljé- och klimatpaverkan och
som mojliggor en hallbar livsmedelsproduktion vara en del i att na de malen. Regionen bor
genomfdra klimatanpassade upphandlingar.

Regionen bdr aven uppmuntra klimatsmart innovation, teknikutveckling och klimatsmart
foretagande i stort. Det finns stor potential for detta i den grona naringen. Vi behéver ocksa
fortsatta arbetet med hallbar energiférbrukning, minska mangden avfall, 6ka var
energieffektivisering och arbeta med hallbara transporter. Inte minst nar det galler vara sjuk-
och ambulanstransporter. Regionen har en viktig uppgift att paverka staten att utveckla
infrastrukturen i var region, sa att hela regionen kan ta klimatklivet, samt gora landsbygden
och kollektivtrafiken tillganglig for alla. Vi behover har arbeta nara tillsammans med
kommunerna och ha ett nytankande for att kunna se helheten och fa synergieffekter och nya
I@sningar.

| sparen av Coronakrisen ar det uppenbart hur oerhort sarbart vart samhalle ar for
strukturella stérningar som drabbar brett. Darfor ar det viktigt att regionen nu tar med i
berakningen att avtala med féretag som kan uppratthalla en hallbar och tillganglig produktion
av material samt tillser att lagerhallning av de varor och mediciner vi behéver for att moéta
vara egna behov infors.



2. REGIONENS FORUTSATTNINGAR

Region Vasternorrland ar ett rikt |an med stora naturtillgangar som till stor del knyts samman
med varandra genom Mittbanan, Ostkustbanan, Stambanan genom &vre Norrland och
Botniabanan samt europa- och riksvagar. | 1anet finns bade Mittuniversitet och Umeé
Universitet, ett rikt utbud av natur och manga blomstrande féretag. Det gor att lanet bor
kunna vara attraktivt att bo och arbeta i.

Som norrlandsregion med férvantat vikande befolkningsmangd behdver regionen arbeta
aktivt for att Ianet ska vara attraktivt att bo i. Vi behéver erbjuda goda mojligheter att leva och
verka over hela livscykeln i hela lanet. Vi lever i en region med stora avstand vilket
komplicerar. Vi maste likval tillhandahalla en god och saker sjukvard for [anets alla invanare.
Vi behdver ocksa ta aktiva beslut om att ligga i framkant nar det galler hallbara transporter,
logistik och nya utvecklingsmajligheter for framtidens klimatsmarta féretagande i regionen
och samtidigt ta aktiva beslut fér att minska vara koldioxidutslapp och lyckas na nettonoll
2045 enligt de nationella klimatmalen.

Klimatférdndringarna kommer att &ndra férutséttningarna for hur vi i framtiden behéver bygga
vart samhélle. Har i Region Vésternorrland finns en stor potential med véra rika
naturtillgdngar och fortsatta méjligheter att t ex éka var vind- och solkraft fér framtidens
hallbara enerqiférsérjining. Exploateringen av vind méaste dock ske varsamt och med
beaktande av bade ménniska, djur och natur i ldnet. Vi ska arbeta for att behélla d&gandet av
vindkraften lokalt eller nationellt.

| samarbete med féretag och industrin maste vi strava mot minskad energiférbrukning och
uppmuntra innovation med fokus pa omstallning och minskad klimatbelastning. Regionen
ska stddja invanare som tar egna initiativ till t ex ekologiskt jordbruk eller kooperativt och
lokalt &gda agda vindkraftverk. Region Vasternorrland ska underlatta for vara lokala
foretagare att bruka jorden och skogen pa ett hallbart satt, underlatta hallbart lantbruk och
vidareféradlingen av alla produkter inom dessa naringar, samt féretagande med innovativa
klimatlésningar.

Regionen behdver agera for att forstarka var egen hallbara mat- och energiproduktion med
bibehallen biologisk mangfald i fokus. Vi maste verka for bevarandet av aker-, skogs- och
angsmark och en hallbar vattenférsorjning. Vi ska aven sakra vattenvagar forbi vara
kraftverk. Det ar viktigt inte minst for det hart belastade ekosystemet i vara alvar, men ger
aven en potential for fritidsfiske och smaféretagande i lanet. Nar det galler tillgangen till
vatten ar det sarskilt viktigt det att ha god framférhalining och narhet till god vattenforsorjning
nar det galler odlingsmarkerna och skogen. | vara skogar ar det viktigt att arbeta
forebyggande med att restaurera och blétlagga dikade torvmarker for att férebygga och
minska den sannolikt 6kande brandrisken och samtidigt strava for att uppna negativ emission
fran vara mossor, myrar och skogsmark.

Det ar viktigt att vi skapar en resiliens avseende de forvantade klimatférandringarnas
paverkan pa var region, inte minst nar det galler férvantad 6kad nederbdérd och perioder av
extremtorka. Regionen ska ge forutsattningar till de lokala féretagare som undersdker
forutsattningarna kring vilka grodor som bast odlas har for att 6ka var sjalvforsorjning pa
livsmedel. Regionen bor ocksa verka for aterinférande av centrala och lokala livsmedelslager



for att sakra var matforsorjning och tillgangen till rent vatten for oss, vara odlingar och vara
djurbesattningar. Det kommer att bli avgérande i framtiden.

Vi behover darfor aktivt satsa pa det lilla och medelstora féretagandet, pa lokalt och regionalt
anpassade l6sningar dar resurser fordelas till de omraden med specifik utvecklingspotential.
Pa det sattet kan vi utnyttja dynamiken som samverkan mellan tex livsmedelsproduktion,
foradling, regional utveckling, bestksnaring och bade stad och landsbygd ger.

Det finns stora utmaningar for regionen. Hur kan vi sakerstalla att hela regionen kan leva
trots att viktiga servicepunkter och myndighetsfunktioner som t ex arbetsférmedling riskerar
att forsvinna och statliga omlokaliseringar ej sker i den utlovade takten? Bristen pa utbildad
arbetskraft ar ett allt stoérre problem i Sverige som vi ser i Vasternorrland ocksa.
Kompetenshdjning och kompetensmatchning ar delar som kraftigt behdver starkas for att
mota behoven. Har fyller regionens Kompetenscentrum en alltmer viktig roll, liksom
Vuxenutbildningen i kommunerna och vara Folkhdgskolor. Med nedrustningen av Komvux
verksamheter, och neddragningar och privatisering av Arbetsférmedlingen blir detta extra
utmanande att klara framgent. Region Vasternorrland har ett viktigt ansvar att paverka
staten att aterta fullt ansvar for utbildnings-, arbetsmarknads- och regionalpolitiken och
skjuta till tillrackliga medel for detta till regioner och kommuner for att kunna ge oss
forutsattningar att leva, utvecklas och verka i Vasternorrland.

Regionen har goda férutsattningar att vara en attraktiv arbetsgivare, men behdver for detta
andra sin organisering och satsa kraftigt pa personalen. Nyckeln ar att ta hand om och
lyssna pa sin personal, sakerstélla en battre arbetsmiljo och férbattrade arbetsvillkor. Forst
da kommer fler vélja att stanna kvar pa sina arbeten samtidigt som fler lockas att ta
anstallning i Region Vasternorrland.

Vasternorrland har en enorm resurs i sina invanare. De ar starka, lojala och besitter en
enorm kampvilja och uppfinningsrikedom. De vill att Vasternorrland ska blomstra. Under de
senaste aren har vi dessutom tagit emot ett stort antal nyanlanda. Vi vill att de ska trivas i
vart 1an och valja att stanna kvar och skapa en framtid har hos oss. Vi behéver darfor arbeta
aktivt for att knyta till oss vara nya invanare och framtida medarbetare.

3. INVANARPERSPEKTIVET
3.1 Ratt till lika vard

Vi som bor i Vasternorrland har ratt till en god och jamlik vard utifran behov. Avgifter och
hégkostnadsskydd for vard, tandvard, mediciner och sjukresor ska utformas for att
mojliggora allas tillgang till god vard. Alla manniskor ska bemétas professionellt och
behandlas med respekt. Du ska fa den vard du behdver oavsett klass och kon, bostadsort,
medborgarstatus, alder, funktionsvariation, utbildning, etnisk eller religios tillhérighet eller
sexuell laggning och kénsidentitet. Varden och annan verksamhet maste aven anpassas sa
att den ar tillganglig fér alla oberoende av funktionsvariation.

Halsoskillnaderna 6kar, nagot som aterspeglar klyftorna i samhallet i stort. Manniskor med
laga inkomster och som saknar akademisk utbildning har samre halsa an andra grupper,
men soker trots det ofta vard i mindre omfattning. Din klasstillhérighet paverkar ocksa dina



mojligheter i livet och i slutdndan aven din livslangd. Region Vasternorrland maste bekampa
alla dessa orattvisor och ha en verksamhet som majliggor ett jamlikt samhalle utan
klassklyftor. Personer som ar drabbade av ohalsa, langvarig sjukdom eller arbetsléshet idag
blir mangdubbelt drabbade. Manga vittnar om att man behdver vara frisk for att kunna
forsvara sina rattigheter. Nar man far minskade ekonomiska resurser, eller hamnar utanfér
samhallets skyddsnat paverkar det aven den framtida pensionen negativt. Sa far det inte
vara. Det ar manniskors behov som maste styra.

Ménniskor i glesbygdskommuner har mérkbart sdmre hélsa &n genomsnittet, samtidigt som
tillgangen till néra vard &r sdmre. Staten och regionen ska motverka detta och verka for att
hela landet ska leva. Det betyder att hela Vdsternorrland maste ges férutséttningar for detta.
En vél fungerande vard och omsorg hér till den grundldggande samhéllsservice och
infrastruktur som ska finnas i hela lanet. Darfér behéver lanet ha tre fullgoda akutsjukhus
samt primdrvard och tandvard dven fortséttningsvis pa de mindre orter dér de tidigare fanns.
Regionen ska satsa savaél forsknings- som utvecklingsmedel fér att ta fram och sprida
I6sningar som kan garantera trygqg, séker och likvérdig vérd dér behoven finns, var man én
bor i ldnet och oavsett sociala faktorer.

For att vard ska kunna ges efter behov och pa lika villkor maste regionen ha méjlighet att att
satsa och satta in sarskilda resurser i omraden dar behovet exempelvis ar stérre pa grund av
en tyngre vardgrupp, socioekonomiska faktorer hos patienter eller dar det ar svarare att
bemanna vara verksamheter av olika anledningar. Dagens primarvardssystem med Lagen
om Valfrihetssystem forsvarar regionens mojligheter att agera pa detta satt.

Kvinnor som grupp paverkas negativt. Kvinnors halsa behdver prioriteras hogre och de
senaste ronen inom forskningen maste foljas. Manga typiska kvinnosjukdomar som till
exempel fibromyalgi, problem med skdldkérteln samt PMDS endometrios har lagre status
och forskningsanslag an typiskt manliga sjukdomar. Detta beror pa att mannen fortfarande ar
normen i samhallet. Vi behdver aktivt ta kompetenshoéjande steg i verksamheterna for att
synliggora detta och bli mer medvetna om dessa skillnader for att kunna ge en jamstalld
vard. Kdénsuppdelad statistik och konsekvent genusbudgetering ar viktiga verktyg i syfte att
fordela resurserna jamlikt.

3.2 Genomforda strukturforandringar

De beslut om nedskarningar och avvecklingar av basal och akut vard vid sjukhuset i
Solleftea, som tagits under mandatperioden 2014—-2018 var fel vag att ga. Besluten har fatt
forodande konsekvenser for lanets alla delar genom att tillgangen till vard for stora delar av
lanet forsamrats samtidigt som det lett till ett storre tryck pa kvarvarande utbudspunkter. Fler
patienter och ett hdgre tryck pa verksamheterna vid bade Ornskdldsviks och Sundsvalls BB
och sjukhus innebar att arbetsmiljon blir allt samre for personalen dar. Det 6kar riskerna for
Overbelaggningar, sjukskrivningar, vakanser, stress m.m. Besluten har aven paverkat
mdjligheterna att klara den framtida kompetensférsérjningen till Region Vasternorrland,
eftersom allt tre sjukhusen har tappat i attraktivitet for AT-lakare och ST-lakare.

De tédnkta besparingarna har inte uppnatts eftersom de inte tar itu med de stérsta
kostnadsdrivande problemen: de stora bristerna i ledningsstruktur och organisation samt
personalens arbetsmiljé och arbetsvillkor. Dessa brister maste atgérdas for att kunna méta
de 6kande behoven av vard och né en ekonomi i balans.
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Tvartom har besluten framst lett till avsevart férsamrad ekonomi, férsamrad
kompetensférsorjning, hogre stafett-beroende, hdgre sjuktal, farre vardplatser, 6kat
beroende av vardkdp och 6kade kostnader fér ambulansflotta med tillhdrande personal och
transportkostnader. Specialistvarden dras aven i ingangen till planperioden med fortsatt stora
underskott. De handlingsplaner for att komma i balans som hittills tagits fram ar inte
realistiska och stor risk finns att de leder till férslag om fler strukturférandringar i tron att det
ska I6sa de ekonomiska problemen. Solleftea sjukhus ar darfér, om inte dessa planer
andras, fortsatt hotat och dven Ornskéldsviks sjukhus riskerar att drabbas av kommande
besparingsatgarder pa samma satt som Solleftea.

3.3 Sammanhallna vardomraden

For att halso- och sjukvarden ska kunna fungera pa allra basta satt sa maste den
organiseras sa att all vard som beror en enskild patient styrs fran en aktor. ldag ar varden
splittrad mellan framfor allt kommuner och regioner, men aven inom regionen genom att
specialistvard och primarvard ligger under olika férvaltningar och da specialistvardens
lansverksamheter forsvarar mojligheten for olika verksamhetsomraden att samverka. Till det
kommer aven de privata alternativen, framfor allt inom primarvarden, som férsvarar en
samordning. Sammantaget leder denna organisering av halso- och sjukvarden till en
fragmentiserad och splittrad organisation dar man inte tar hansyn till hur beslut inom den
egna verksamheten kan paverka andra verksamheter, och dar patienter dagligen faller
“mellan stolarna” pa grund av bristande kommunikation.

Lésningen pa detta ar att bilda sammanhallna vardomraden dar kommunerna och regionen
gar ihop och skapar en gemensam organisation for all vard och omsorg inom visst
geografiskt omrade. Exakt organisationsform maste utredas vidare. Detta ar aven i linje med
arbetet med Nara vard som regeringen vill att regionerna ska genomféra.

3.4 Primarvarden

Vard- och halsocentralerna inom primarvarden ar basen fér sjukvarden. De utgor forsta
linjens sjukvard och ar ofta invanarnas férsta kontakt med varden.

Primé&rvarden behéver fa starkt 6kade resurser pa grund av dess allt stérre och bredare
uppdrag. Primérvarden maste ocksa stérkas for att sjukvarden i sin helhet ska vara tillgédnglig
och fungera sa bra som mdjligt. D& minskar ocksa trycket pa vara akut- och
specialistmottagningar.

| dagslaget har regionen stora problem med att bemanna vissa av vara egna halsocentraler,
framfor allt pa Iakar- och sjukskoterskesidan. Ett kraftigt beroende av stafetter sliter hart pa
halsocentralernas dvriga personal. For att komma till ratta med detta behdvs flertalet
foérandringar som framfor allt forbattrar arbetsmiljén och villkoren fér medarbetarna.

Den kompetensvaxling mellan olika yrkesgrupper som pabdrjats for att ge vard pa basta
effektiva omhandertagandeniva, sa som exempelvis att ge fysioterapauter mojlighet att
skriva remiss till rontgen, maste fortsatta. Den mest lampade yrkeskategorin vardgivare ska
vara den som vardar patienten och aven for personalen ar det bast att fa arbeta utifran sin
kompetens och profession.
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Idag har manga vardcentraler sadan brist pa egen personal att det uppstar problem med
tillgéngligheten dagtid. Detta maste vi rétta till. Regionen ska dérfér ge personalen méjlighet
att prova olika former av férkortad arbetstid och arbetsscheman. Genom t ex 6-timmars
arbetsdag far personalen béttre forutséttningar att orka och aterhdmta sig, samtidigt som
arbetsplatsen blir mer attraktiv fér nya medarbetare. Det leder till att hdlsocentralerna kan bli
mer tillgéngliga. Det ska finnas en primérvardsjour &ven pa kvéllar och under helger i alla
ldnsdelar.

For att forbattra arbetsmiljon ska regionen ocksa préva mojligheterna att avtala om ett tak for
hur manga listade patienter en vard- eller halsocentral kan ha i férhallande till sin bemanning.
Vissa patientgrupper sasom nyinflyttade, boende i naromradet och nyfédda etcetera ska
anda kunna lista sig. Ett listningstak mojliggor en battre arbetsmiljé pa vard- och
halsocentralerna, ger befolkningen inom vardcentralens upptagningsomrade battre
kontinuitet i varden och minskar aven det privata marknadsberoendet.

Den kommunala varden star for ca 25 % av sjukvardens totala kostnader. Det handlar
framfor allt om varden av de mest sjuka aldre och kronikerna. Genom inférande av
sammanhallna vardomraden (SVO) kommer den varden att kopplas ihop med primarvard
och specialistvard och maijligheter till samverkan mellan dessa olika ben att starkas. Det bor
pa sikt finnas regiondriven primarvard i lanets alla kommuner for att moéjliggora detta. Det ar
viktigt aven for regionens majligheter att ta sitt sistahandsansvar som vardgivare.

Osterasen ska ges mojlighet att fortsatta utveckla sina proaktiva och multidisciplinéra
behandlingar av livsstilsrelaterade sjukdomar. Regionen ska arbeta for att hela lanets
befolkning ska fa del av denna specifika verksamhet. Det ar aven viktigt att den potential
som finns i Osterasen, nar det géller att utveckla nya behandlingar och vid omhéndertagande
av specifika patientgrupper, tas tillvara.

3.5 Tre akutsjukhus med en basal akutverksamhet och bassjukvard

Véarden i ldnet ska vara jamlik. Det betyder att alla ska ha tillgang till akut vard pa ett néra
avstand och till planerad vard inom rimlig tid. Vésternorrland ska ha tre akutsjukhus med en
basal akut verksamhet och bassjukvard. En basal akut verksamhet inkluderar akut kirurgi,
ortopedi och internmedicin. Region Vasternorrland ska dven ha kvinnosjukvard med
férlossning och BB pa alla tre sjukhus. Detta innebér att regionen skyndsamt ska aterstarta
den akuta kvinnosjukvarden med férlossning och BB, den akuta kirurgin och den akuta
ortopedin vid Solleftea sjukhus.

Vara akutmottagningar ska aven ha samverkan mellan olika yrkeskategorier pa sjukhuset for
att snabbt kunna fa konsultation av bast lampad yrkeskategori, sésom exempelvis vid
Solleftea sjukhus dar fysioterapeut kallas in nar patienter soker akut vard pa grund av yrsel.

Bristen pa vardplatser inom specialistvarden i lanet har lange varit tydlig i och med att
regionen har bland det hdgsta antalet éverbelaggningar i Sverige. Problemen med
underskott inom specialistvarden och den kompetensforsorjnings-problematik regionen dras
med har lett till att regionen valt att stanga vardplatser successivt genom aren, trots att det
funnits ett behov for dessa vardplatser. Corona-krisen har ocksa synliggjort den bristen och
gjort det tydligt att regionen istallet for att minska pa antal vardplatser behéver 6ppna upp
fler. For att lyckas bemanna dessa platser maste regionen organiseras om, genom att
avveckla flertalet lansverksamheter och inratta lokala ledningar och géra nédvandiga
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personalsatsningar m.m. Lanets tre sjukhus ska arbeta nara tillsammans for hela lanets
basta. Det innebar att vi tar tillvara pa lanets samlade specialistkompetens och att det finns
ett dmsesidigt utbyte mellan sjukhusen. Det ska finnas lansgemensamma operationskoer. All
specialisering av verksamhet maste noga vagas mot de behov av narhet och kontinuitet i
varden som sarskilt de multisjuka aldre och andra skéra patienter har.

3.6 Vardgarantierna

Behovet av ett utokat antal vardplatser behdver moétas for att kunna leva upp till gallande
vardgaranti. Lansinvanare ska kunna fa vard inom de gallande vardgarantierna. De ska inte
behdva vanta och tvingas séka sig till andra delar av landet for att géra ingrepp som det finns
mojligheter att utfora i vart naromrade. | dagslaget har vi alldeles for fa vardplatser 6ppna.
Regionen behdver éppna fler vardplatser pa alla tre sjukhus. Foér att lyckas med detta och
mota det behov som finns s& maste regionen ha en tydlig aktiv och fungerande plan att klara
kompetensférsorjningen pa kort och lang sikt.

Ett sarskilt angelaget omrade att halla vardgarantierna inom ar Barn- och ungdomspsykiatrin.
Dar ar tidiga insatser centrala och dar maste tillrackliga resurser tilldelas for att
verksamheterna ska kunna fullflja sitt uppdrag och aven leva upp till intentionerna i
Barnkonventionen.

3.7 Nej till privatisering

Halso- och sjukvarden ska inte drivas av aktiebolag med vinstsyfte, utan alla skattemedel
ska ga till verksamheterna. Daremot kan vard som bedrivs av idéburna organisationer utan
vinstsyfte, eller av personalkooperativ inspirera och fungera val tillsammans med den
regiondrivna verksamheten. Att merparten av all halso-och sjukvard i lanet i nulaget drivs av
regionen kommer underlatta arbetet med att skapa sammanhalina vardomraden.

Alla sjukhus i lanet ska drivas och styras av Region Vasternorrland. Denna grundstruktur ska
fortsatta att galla. Lagen om valfrihetssystem (LOV) och den fria etableringsratten inom
primarvarden begransar regionens majligheter att ta ansvar for en jamlik och god vard i hela
lanet. Regelboken omarbetas sa att den i stérre grad kompenserar for den storre kostnad
som hamnar pa regionen da regionen ansvarar for att hela lanet har tillgang till primarvard.
Ett vardvalssystem sasom LOV kan dock aldrig kompensera for detta fullt ut. | vantan pa att
LOV tas bort sa ska regionen aktivt soka majligheter att trots detta utveckla samverkan
mellan specialistvarden, primarvarden och den kommunala vard och omsorgen.

LOV ska inte inforas inom specialistvarden eftersom det bidrar till en splittrad
vardorganisation och férsvarar méjligheterna till samverkan i sammanhallna vardomraden.
Dessutom har privata specialistmottagningar runt om i Sverige visat sig gynna patienter med
privata sjukvardsforsakringar och latit dessa ga fére patienter fran respektive region som i
sjalva verket har ett storre behov- alltsa tvart emot vad Halso- och sjukvardslagen anger. En
privatisering av specialistvarden leder saledes till en an stérre ojamlikhet i tillgangen till vard
samt att offentliga medel istallet for att ga tillbaka till invanarna blir till vinster i féretag.
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3.8 Norrlands Universitetssjukhus

Regionen ska fortsatta att verka for utdokad regional samverkan, sa att vard kan ges pa nara
hall oberoende av lansgranser. Norrlands Universitetssjukhus, NUS, i Umea ar med sin
hoégspecialiserade vard, forskning och utbildning viktigt som centrum fér
kompetensférsorjningen och darmed vardutvecklingen i Norrland. Regionen maste aktivt
anvanda sig av de sjukvardsavtal som finns upprattade med NUS eftersom det stottar
utvecklingen av NUS.

3.9 1177, E-halsa och FVIS

1177 ar en mycket viktig del av primarvarden och en bra férsta ingang dar lansinvanarna via
telefon eller digitalt far rAd om egenvard och om de ska s6ka primarvard eller akutvard.
Regionen ska fortsatta utveckla innehallet i och tillgangligheten till 1177 sa att fler manniskor
véljer att anvanda sig av denna kanal.

Arbetet med att ta tillvara de mojligheter som modern digital teknik, e-tjanster och
kommunikation via natet ger ar mycket viktigt. Inte minst ar detta arbete viktigt inom
primarvarden for att utveckla samverkan med specialistvarden och kommunerna och
kontakterna med patienterna. Samtidigt har vi sett hur teknikutvecklingen ofta 6kat
arbetsbelastning och stress. Det finns ocksa en patientsakerhetsrisk om det personliga motet
helt ersatts med digitala besok.

Regionen ska fortsatta att verka for en utveckling av den moderna digitala tekniken som ett
komplement till befintliga fysiska mottagningar nar det kan bidra till jamlik vard éver hela
lanet, aven for invanarna pa landsbygden. T ex kan Digga halsocentral-projektet samt projekt
med distansméten i sa kallade digitala halsorum i syfte att na glesbygden vara ett sddant
komplement.

Det ar avgérande att den operativa personalen har ett stort inflytande pa vilka tjanster som
infors och hur tekniken utformas. Dessa tjanster ska utforas i regionens regi och inte
upphandlas.

Aven om digitala alternativ ar bra och tillgangliggor varden for vissa patientgrupper behdver
andra kunna fa ett brev pa posten. Den fasta trygga kontakten med en fysisk person i andra
anden av telefonluren kan inte ersattas for vissa patientgrupper.

Regionen har under manga ar varit med i arbetet for att skapa Framtidens
vardinformationsstdd, FVIS. FVIS ska bland annat ge méjlighet for patienterna att bli mer
uppdaterade och delaktiga i sin vard. Arbetet pagar fortfarande och kommer att borja testas i
Region Vasternorrland under 2022.

3.10 Folkhalsa och forebyggande hélso- och sjukvard

Det forebyggande folkhalsoarbetet ska prioriteras upp pa dagordningen. Arbetet ska ha
utgangspunkt i varje patientgrupps specifika problematik. Halso- och sjukvarden i
Vasternorrland har ett ansvar for att identifiera och kartlagga riskgrupper och informera om
samband mellan levnadsvillkor, levnadsvanor och halsa. En stor del av kommunernas och
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regionens dagliga arbete paverkar skillnader i halsa positivt eller negativt beroende pa hur
val det arbetet utfors och vilka mal som ar satta.

| jdmlika samhéllen férbéttras folkhdlsan nér fler ménniskor kdnner trygghet, far méjlighet att
utvecklas och leva ett friskt liv. Halsofrdmjande och férebyggande insatser som riktar sig till
hela befolkningen, eller identifierade riskgrupper &r oftast mer effektiva én
sjukdomsbehandlande insatser i efterhand. Sociala investeringar som gérs i god tid sparar
mycket lidande for den enskilde, ger kostnadsbesparingar pa lang sikt inom varden och ar
samhéllsekonomiskt férsvarbara. Malet &r jamstéllda och jémlika livsvillkor och att minska
hélsoklyftan mellan olika grupper i samhéllet.

Manga halsoproblem ar idag kopplade till vara arbeten och roér bade psykosocial arbetsmiljo
och aven halsoproblem kopplade till kemikalier, buller och luftféroreningar. Andra ar
kopplade till livsstilsfaktorer som har en koppling till socioekonomisk bakgrund. Det
radgivande och informativa samtalet ar en viktig del i det férebyggande folkhalsoarbetet och
regionen ska genomféra insatser for att 6ka medvetenheten hos befolkningen kring
halsoframjande egenvardsinsatser.

Inom regionens arbetsomrade maste arbetet mot 6kad antibiotikaresistens vara ledande.
Framtidens halsoproblematik kommer att forandras avsevart nar bristen pa verkande
antibiotika ger 6kat lidande och vaxande ekonomiska kostnader. Kostnaderna for
sjukhusbunden langvarig omvardnad kommer 6ka i takt med antibiotikaresistensen och
manga av de medicinska ingrepp som idag utférs rutinmassigt kommer i framtiden att vara
mer riskfyllda for individen och stalla stora kostsamma krav pa vardapparaten.

Vi behover utveckla striktare system for att stavja sjukhusbunden smitta som arligen orsakar
stora vardkostnader och lidanden, oavsett patogen. Den virala pandemin med Covid-19
aktualiserar ocksa sarbarheten i vara samhallen och vikten av att vi planerar for hur vi tar
emot smittade patientgrupper och stoppar smittspridning pa basta satt. Férebyggande arbete
och goda rutiner i varje led ar centralt. Vi behéver aven dka kunskaperna, efterlevnaden av
hygienrutiner, samt se dver rutinerna kring smittférande mellan sjukhuspersonal och
patienter och minska riskerna for att viktiga hygienaspekter forbises till féljd av hard
arbetsbelastning, okunskap eller till och med pga incitament att minska kostnader pa
skyddsutrustning.

3.11 Mans vald mot kvinnor

Ett stort problem i samhallet ar vald i nara relationer och det sexualiserade valdet och
trakasserierna. Den gemensamma namnaren ar mans vald mot kvinnor. Sjukvarden ar en
viktig aktor for att upptacka, stétta och varda valdsutsatta. Aven tandvarden &r en viktig
instans som kan upptacka och anmala kvinnors valdsrelaterade skador.

Personer som utsatts for valdtakt och andra évergrepp ska métas med respekt i varden av
personal som har god kunskap om hur sexualiserat vald tar sig uttryck och de skador det kan
ge bade psykiskt och psykiskt. Vardpersonalen behdver ha kunskap om vald i nara relationer
och om hedersrelaterat vald. Akutmottagningarna och primarvarden har ett stort ansvar att
lotsa drabbade personer vidare till socialtjanst, brottsofferjour, kvinnojour eller annan
hjalpinstans.

15



Regionen ska inrétta en sérskild enhet med spetskompetens om méns vald mot kvinnor fér
att kunna ta hand om dessa patienter. Ett vél utvecklat anhérigstéd kring personer som
utsatts av vald och évergrepp &r centralt att medverka kring och vi maste dven speciellt
beakta barnens behov av stéd och skydd.

3.12 HBTQ-personers hilsa

HBTQ-personer skattar sin halsa sdmre an andra och utsatts ofta for fordomar,
diskriminering och vald pa grund av negativa forestallningar om sexuell laggning eller
konsidentitet. Den psykiska ohalsan ar darfér hogre i denna grupp.

Region Vasternorrland behdver sarskilt lyfta in HBTQ-perspektivet i vara styrdokument och
handlingsplaner, t ex rorande kdnskorrigerande behandling foér att forbattra halsan for HBTQ-
personer. Vi behdver sakerstalla att det finns kompetens i regionen i form av kurator och
psykologstdd som ar sarskilt kunniga i problematiken och tillse att sarskilt stdd ska ges till
unga HBTQ-personer. Har ar bade ungdomsmottagningarna och BUP-mottagningarna en
viktig instans dar kunskapen maste sakerstallas. En god samverkan mellan region, kommun,
organisationer och myndigheter behdvs har.

3.13 Rehabilitering och habilitering

Rehabilitering ar ett stort omrade med skiftande insatser. Det kan vara medicinsk
rehabilitering efter en skada eller sjukdom som slagit till mitt i livet, men det kan ocksa
innebdra mera begransade insatser, som att anpassa en arbetsplats i samband med
arbetslivsinriktad rehabilitering. Att satsa pa rehabilitering och habilitering ar god
samhallsekonomi och avgérande for en manniskas majlighet att komma tillbaka till ett gott liv
efter sjukdom eller skada.

Rehabiliteringsperspektivet &r Iangsiktigt och ska fbljas upp och utvérderas kontinuerligt
oavsett om det géller somatisk eller psykiatrisk vard. Att upprétta individuella
rehabiliteringsplaner maste vara rutin och rétten till rehabilitering ska tryggas pa lika villkor
for alla patienter. Ett vél utvecklat samarbete mellan berérda instanser ar centralt for en
ménniskas mdjligheter att komma tillbaka till hélsa och arbete.

Kunskapen om rehabiliteringens avgdrande positiva betydelse, dven for aldre personer,
vaxer hela tiden. Olika typer av tekniska hjalpmedel ar ibland en viktig del av rehabiliteringen
och habiliteringen och ska forskrivas efter behov av kompetent personal. Privatekonomin far
aldrig vara avgérande for méjligheten att fa tillgang till hjalpmedel.

Nar det galler foreskriften av hjalpmedel for barnhabilitering ar det extra viktigt att beakta tid
som en relevant faktor och tillse att tillracklig medicinsk-teknisk personal finns i regionen.
Processen fran utprovning till fardig produkt behdéver vara snabb for att mojliggéra barnens
mojlighet att snabbt fa ett liv pa lika villkor. Om fardigstallandet av hjalpmedel forsenas
innebar detta inte bara kortare nyttjandetid pga att barnen hinner vaxa ur sina hjalpmedel
utan ocksa en synnerligen dalig kostnadseffektivitet.
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3.14 Psykisk ohalsa och sjukdom

Den psykiska ohalsan okar i alla aldrar. Ohalsan ar ocksa ojamnt férdelad mellan olika
grupper i samhallet. Okningen &r stérst bland flickor och unga kvinnor, men dven manga
pojkar och man ar drabbade. Man star for en klar majoritet av alla sjalvmord i Sverige,
medan kvinnor ar den stérsta gruppen som tas om hand i varden for sjalvmordsforsok.

Sérskilt bekymrande &r att psykisk ohélsa hos unga tenderar att bli langvarig. Regionen ska
inféra behandlingslinjer fér de vanligaste diagnoserna som leder till psykisk ohélsa bland
barn och unga fér att sékra effektiv samverkan med patienten i centrum, sa att ohélsan inte
permanentas under langa perioder i livet.

Ett viktigt samband som maste erkdnnas ar det mellan ekonomi och psykisk ohalsa och
suicidtankar. Detta slar igenom aven hos barn och ungdomar som lever i familjer med
ekonomisk utsatthet. Ett jamlikt samhalle med goda trygghetssystem verkar férebyggande
mot psykisk ohalsa.

Regionen maste motverka psykisk ohalsa och sjukdom bade inom sjukvarden och i
samverkan med andra samhallsaktérer. Kommunerna, framst skolan och socialtjansten, ar
viktiga samarbetspartners och ett inforande av sammanhallna vardomraden mojliggér en
battre samverkan mellan dessa aktoérer. Regionen behdver dessutom samarbeta med
arbetslivet. Tidiga insatser inom primarvarden ska tillhandahallas sa att en god psykisk halsa
kan starkas hos invanarna.

De som uppsoker varden for akut psykisk ohalsa, exempelvis sjalvmordstankar eller
psykostillstand, ska fa omedelbar hjalp eftersom det ar livshotande tillstand. Det ar sarskilt
viktigt att ge stod till dem med dubbla diagnoser. Dessa patientgrupper kan ha till exempelvis
anorexia, sjalvskadebeteende och samtidigt sjalvmedicinera med alkohol och droger. |dag
riskerar dessa patienter att hamna mellan stolarna och sta utan langsiktig vardiésning.

Personer med psykisk sjukdom skall behandlas med stor respekt. Psykiatrin skall anvanda
sig av de evidensbaserade metoder som finns och det &r viktigt att det utvecklas alternativ till
psykofarmaka. Dessutom maste dppenvardspsykiatrin fortsatt utvecklas. Ett gott exempel i
regionen ar verksamheten som startade i Sollefted, Specialistpsykiatriskt Omvardnadsteam
(SPOT). Barn- och ungdomspsykiatrin BUP ar sarskilt viktig att stodja.

Ett val utvecklat anhorigstdd kring personer med psykisk ohalsa ar centralt och vi maste har
speciellt beakta barnens behov av stéd och skydd.

3.15 Sammanhallen vardkedja for missbruks- och beroendevard

Missbruksvarden ar en del av folkhalsoarbetet, dar det forebyggande arbetet ska ligga i
fokus. Manniskor med missbruksproblematik ar ofta dubbelt utsatta och lider av
dubbeldiagnoser, dar bade missbruk och en psykiatrisk problematik finns. De som hamnat i
missbruk ska fa adekvat och snabb hjalp att komma till behandling. For att varden och
eftervarden ska vara vard namnet maste regionen i samverkan med kommunerna och andra
aktorer skapa en vardkedja som l6per fran vard till egenvard, utan luckor och fallgropar. Da
minimeras risken for aterfall. Malet ska vara en drogfri ateretablering i samhallet. Hjalp for
alla typer av missbruk ska finnas tillganglig med valutbildad personal fér specifika
vardformer. Ldkemedelsassisterad rehabilitering vid opioidberoende (LARO) fyller en viktig
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funktion for manga missbrukare. Mojligheten for sprutbyte for narkomaner minskar risken for
spridning av sjukdomar.

Ett val utvecklat anhorigstdd kring missbruks- och beroendevarden ar centralt och vi maste
har speciellt beakta barnens behov av stéd och skydd.

3.16 Folktandvard

God och jamlik tandvard ar pa samma satt som en god och jamlik halso- och sjukvard viktig
for halsan. Tandlakarbesdken ar ofta det som forst prioriteras bort nar den personliga
ekonomin blir samre. Den allmanna tandvardsférsakringen tacker idag bara en liten del av
avgifterna for tandvard. Tandhalsan har aterigen blivit en synlig klassfraga och daliga tander
kan sanka sjalvkanslan mycket. Folktandvarden ska arbeta for att 6ka jamlikheten. Genom
att erbjuda frisktandvardsavtal (vilket innebar forebyggande insatser, regelbundna kontroller
och behandlingar till fast pris) blir det Iattare foér den enskilde att uppskatta sina kostnader for
tandvard, vilket kan underlatta for den enskilde att prioritera sin tandhalsa.

Folktandvardens framgangsrika arbete med barn och ungdomars tandhélsa ska fortsatta.
Med stdd av statliga medel har ungdomar fri tandvard upp till 23 ars alder. Fér att uppmuntra
unga vuxna att dven darefter fortsatta ta ansvar for sin tandhalsa ska sarskilda insatser
goras for att de ska sluta avtal om frisktandvard.

Ett annat viktigt omrade ar de aldres och multisjuka kronikers munhalsa. Alltfér manga
saknar idag regelbunden kontakt med tandvarden. Folktandvarden ska genomféra
uppsoOkande verksamhet tillsammans med kommunerna for att tillgodose deras behov.

Folktandvarden skall vara basen for hela tandvardssystemet. Darfor ska tandvardskliniker
finnas kvar pa de mindre orter dar de finns idag. ldag har folktandvarden problem med att
rekrytera inom flertalet yrkeskategorier vilket i slutdndan drabbar patienterna. For att klara av
att behalla och rekrytera personal i hela lanet och erbjuda vard i tid behéver Region
Vasternorrland vara en attraktiv arbetsgivare med tekniken i framkant och dar det finns bra
utvecklingsmojligheter for var personal. Lonelaget behdver aven ses over for att vara
konkurrensmassig och satsningen for att sakerstalla rekrytering av specialisttandlakare i
lanet ar viktig och maste fortga.

3.17 Ett langsiktigt regionalt utvecklingsansvar for hela lanet

Region Vasternorrland ansvarar for det regionala utvecklingsarbetet i lanet. Detta gors i
samverkan med kommuner, naringsliv, utbildningsanordnare, féreningsliv och andra som ar
viktiga for lanets utveckling. Utvecklingsstrategin antogs 2020 av regionfullmaktige och
innebar att det langsiktiga regionala utvecklingsansvaret nu ska genomsyra regionens eget
arbete med: milj6- och klimatfragor, kollektivtrafik och transporter, folkhégskolor och andra
utbildningsinsatser, kulturen, samt aven vid planeringen och genomférandet av halso- och
sjukvarden. Viktigt ar att regionen prioriterar att skapa forutsattningar for utveckling av saval
stora som mindre féretag pa landsbygden. Vasternorrland skulle &ven gynnas av en
utveckling mot ett vaxande kooperativt foretagande for att till fullo lyckas ta tillvara vara
specifika forutsattningar. Regionens fokus behdver ligga pa en snabb klimatomstallning mot
ett hallbart samhalle och att 6ka var resiliens och sjalvférsorjning.
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3.18 Utveckla lanets kollektivtrafik och infrastruktur

Kollektivirafiken ska underlatta att leva och bo i lanet, den ska knyta samman lanet sa att
man exempelvis kan arbetspendla mellan lanets kommuner. Kollektivtrafiken maste
utvecklas till att bli ett reellt alternativ vid resande i Ianet, genom 6kat antal linjeturer och
Okad turtathet.

Utover forbattrad kapacitet och tillganglighet behdvs aven mdjlighet till pendlarparkeringar pa
strategiska platser i Ianet. Det ar aven viktigt att ratt marknadsforing av utbudet sker sa att
befolkningen inser fordelarna med kollektivtrafik. Vidare maste nya mojligheter skapas sa att
aven de som bor i glesbygd skall kunna ta del av nagon form av kollektivtrafik. Har kravs
nytankande, nya samarbeten och samverkan mellan naringsliv och kommun och region for
att hitta klimatsmarta |6sningar anpassade for det nya samhalle som maste vaxa fram.
Kollektivtrafiken maste aven planeras sa att mojligheten till byte mellan trafikslag underlattas.

Kollektivtrafik ar det mest hallbara sattet att resa och maste vara sa miljésmart som méjligt.
Detta uppnas genom att bibehalla dagens héga anvandning av biodrivmedel och att fortsatt
vidta atgarder for att minska energiférbrukningen i de fordon som anvands i lanets busstrafik.
Det ar viktigt att i mojligaste man anvanda HVO utan PFAD for att minska miljé- och
klimatbelastning och att stédja och bidra till att 6ka den inhemska biobransleproduktionen
som baseras pa skogsrester. Det bransle vi anvander ska vara vara sa hallbart som mgjligt
och i storsta man oskadligt fér manniska, djur och natur.

Regionen ska inom Kollektivtrafikmyndigheten bidra till att de olika férs6k som gérs inom
ldnets kommuner med kostnadsfria eller minskade avgifter for vissa grupper underléttas.
Tillsammans med kommunerna ska méjligheter att ta 6ver trafik i egen regi prévas.

Infrastrukturen i norra Sverige har lange lamnats efter. Nyckeln for att kunna skapa en
hallbar kollektivtrafik och infrastruktur for hela Sverige ar att staten skjuter till rejala
infrastrukturmedel fér en utbyggd jarnvag - dven norr om Gavle.

Vi behdver bade kunna flytta bort gods fran vag till rals och aven skapa system for att kunna
flytta om gods fran vag till rals pa ett flexibelt satt. Den transportinfrastruktur som finns i och
till och fran vart lan maste som helhet férbattras, inte bara fran nord-syd, utan ocksa fran ost-
vast. Regionen ska verka for att fa till dubbelspar pa Ostkustbanan Gavle — Sundsvall —
Harndsand och for att byggandet och fardigstallandet av Norrbotniabanan ska paskyndas.
Upprustningen som ska ske av Adalsbanans strackning Vasteraspby — Langsele for
godstrafik ar bra. Regionen maste dock strava efter att vidare upprustning sker for att
mojliggbra aven persontrafik. Pa det sattet kan hela lanet fa tillgang till bra resméjligheter.
Genom att rusta upp Adalsbanan och i samband med detta bygga triangelspéar/vandslinga
vid Vasteraspby sammanlénkas Trondheim i vast med Umead via Sollefte och Ornskdldsvik.
Regionen ska verka for att staten tar ansvaret foér underhall av bade jarnvagar och
landsvagar i hela lanet sa att trafiken fungerar under alla arstider.

Regionen ska verka for att staten tar sitt ansvar for att viktig trafik sdsom nattagen till dvre
Norrland finns kvar. Staten maste sakerstalla att egna upphandlingar ej far konsekvenser
som innebar att dvre Norrland star utan central infrastruktur och trafik.

Pa sikt behover vi aven fa dver mer av godstransporterna fran vag till vatten, i takt med att
sjofartsbranslet forbattras for batar och fartyg.
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3.19 En kultur for alla i lanet

Kulturen ar till fér lanets alla invanare. Ekonomiska forutsattningar hos individen ska inte
styra ratten till kultur. Ekonomiska medel maste avsattas for en blomstrande utveckling av
kulturen och méjligg6éra for vara kulturarbetare i regionen att verka. Darfor ar det viktigt att de
regionala kulturverksamheterna — scenkonst, teater, film, dans, musik, bibliotek, hemsléjd,
museer, kulturarv, arkiv — finns i hela lanet och utvecklas i ndra samarbete med kommuner,
foreningsliv, studieférbund och fria aktorer. Moten mellan olika konstformer och mellan
tradition och fornyelse ska stddjas. Den regionala kulturen ska bade ha verksamhet som
vacker lust och ar éppen for alla, samt erbjuda stéd och plattformar fér férdjupning och
hdgkvalitativ verksamhet. Viktigt &r ocksa att belysa vart samiska kulturarv.

Kultur férenar ménniskor éver grédnser, alder och bakgrund. En viktig malséttning &ar att
regionen ska uppmuntra projekt som syftar till att aktivera barn och unga, oavsett
ekonomiska eller geografiska férutséttningar. Sddana sociala investeringar bidrar till béttre
uppvéxtvillkor och en béttre hélsa.

Mer fokus ska laggas pa kultur som en nyckel till integration och for fler kulturarbetare med
olika ursprung. Kultur och kulturarv ar en viktig resurs for regional tillvaxt och attraktionskraft.
Lanets tradition av en mangkulturell métesplats ska tas tillvara. Regionen ska aven specifikt
stddja konst och kulturhistoria som ar unik for vart 1an.

3.20 Folkbildning och folkhogskolorna

Folkbildning ar ett viktigt redskap for att skapa ett mer jamlikt och hallbart samhalle. Den
bidrar till att stdrka demokratin och utveckla den enskilda manniskan, arbetslivet och
samhallet. Folkbildningen och folkhégskolorna har en viktig roll i det regionala
utvecklingsarbetet som ska utvecklas. Corona-krisen och dess efterdyningar pa
arbetsmarknaden visar att folkhdgskolorna spelar en viktig roll i att utbilda och vidareutbilda
manniskor sa att de kan komma i sysselsattning. Ett sarskilt fokus boér ligga pa hur dessa
utbildningar kan vara del av den omstallning till ett mer hallbart samhéalle som maste ske nu.

De tre folkhdgskolor som drivs i Region Vasternorrlands regi ar viktiga for att 6ka manniskors
mojligheter att fa ett arbete men ocksa for att stimulera personlig utveckling och kreativitet.
Inte minst galler detta for unga vuxna som inte lyckats sa bra i gymnasieskolan. Regionen
ska fortsatta att utveckla vara folkhdgskolor och att 6ka antalet deltagare pa de kurser som
erbjuds. Folkhdgskolorna ska fortsatta utvecklas i regionens regi och arbeta aktivt for
demokrati och samhallsutveckling. Folkhdgskolorna bor fa utokade medel for att utdka sin
verksamhet.

3.21 Barn och ungas halsa

Fran den 1 januari 2020 ar Barnkonventionen lag i Sverige. Barnperspektivet maste sarskilt
beaktas i all var verksamhet. Verksamheter som riktar sig mot barn har en mycket viktig
funktion for att sakerstalla alla barns utveckling och dessa verksamheter ska prioriteras pa
alla nivaer.
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Idag &r regionen med och driver s.k. familjecentraler, dar barnhélsovard, socialtjadnsten och
O6ppen férskola samverkar. Detta finns i Kramfors och Sundsvall, samt en pa férsék i
Ornskéldsvik. Den samverkan mellan kommun och regionen som sker pa dessa
familjecentraler méjliggor tidiga insatser for barns hélsa. Regionen ska verka for att det ska
finnas familjecentraler i alla vdra kommuner och inférandet av sammanhallna vardomraden i
hela lanet kommer att underlétta for detta.

Barn och ungas psykiska ohalsa har 6kat kraftigt. Vantetiderna till Barn- och
ungdomspsykiatrin (BUP) maste snarast kortas i regionen. Regionen maste sakerstalla att
dessa verksamheter har tillrackligt med resurser och kunnig personal for att racka till for det
O0kande behov som finns. Regionen ska infora fler behandlingslinjer fér barn och unga med
psykisk ohalsa dar bade primarvard och specialistvarden finns med och dar man aven
samverkar med kommunerna for att tillse att goda samhalleliga vardinsatser ges till den har

gruppen.

Ungdomsmottagningen fyller en viktig funktion fér de unga. Inte minst nar det galler den
forsta linjens vard, men ocksa avseende sexuell halsa och preventivmedelsradgivning.

3.22 Vard av aldre och kroniskt sjuka

Andelen aldre och kroniker forvantas 6ka som andel av befolkningen. Vi lever langre och ofta
med flera kroniska sjukdomar samtidigt. Vi maste tillhandahalla en bra och tillganglig
primarvard for denna vaxande patientgrupp och samtidigt utveckla samarbetet mellan region
och kommun med syfte att satta patienten i fokus. Vi behdver arbeta mer aktivt med
halsoframjande arbete och egenvardande insatser och arbeta férebyggande for att undvika
kroniska sjukdomar. D& denna patientgrupp behoéver aterkommande kontakter ar det viktigt
att varden anpassas efter deras behov och aven kan erbjuda uppsékande verksamhet.

For gruppen aldre ar aldersrelaterad malnutrition samt risker med lakemedelsforgiftning och
felbehandling en stor kalla till ohalsa som vi sarskilt bér uppmarksamma och motarbeta. Vi
behover fortsatta prioritera och utveckla arbetet for att undvika att gruppen aldre
Overmedicineras.

Ett allt stérre problem fér gruppen &ldre ar psykisk ohélsa kopplad till ensamhet och isolering.
Insatser méaste gbras for att motverka detta. Sarskilt centralt &r att stdrka samverkan mellan
kommun, region samt organisationer och nétverk for att inkludera de ensamma &ldre som
riskerar att bli, eller & marginaliserade och drabbade av psykisk ohélsa. Aven hdr kommer
inférandet av sammanhéllna vardomréaden att leda till att dessa patientgrupper ges en béttre
hélso- och sjukvard samt omsorg.
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4. MEDARBETARPERSPEKTIVET

4.1 Forbattra personalens villkor och arbetsmiljo

Personalen ar den viktigaste resursen fér verksamheterna och for méjligheten att ge en god
vard och ha bra valfungerande verksamheter. Region Vasternorrland ar i en nedatgaende
spiral med hoéga kostnader for stafettpersonal, vardkéer och utomlansvard. Det beror bade
pa styrningen och organisationen och pa att arbetsbelastningen och arbetsvillkoren for
personalen har stora brister. Detta skapar en slitsam arbetsmiljé och innebar att regionen fatt
allt svarare att bade behalla och rekrytera fast personal. Det finns en mycket hég andel
vakanser som verksamheterna inte lyckats fylla, framfor allt bland lakare och sjukskéterskor
men aven inom andra personalgrupper. Som ett forsdk att motverka svarigheterna att
rekrytera nédvandig personal till kvinnokliniken i Sundsvall ska regionen se dver
mojligheterna att infora en sankning av arbetstiden dar. Regionen ska ocksa identifiera andra
enheter som har extra svart att rekrytera personal och genomféra en sankning aven dar. Nar
personalen far battre forutsattningar att orka och aterhamta sig blir arbetsplatsen mer
attraktiv for bade nuvarande och ny personal.

Med framfarten av Covid-19 understryks ytterligare en vasentlig aspekt kring personalens
arbetsmiljo- ratten till adekvat arbetsutrustning och behovet av tillracklig lagerhalining av
dessa material. Manga inom varden har under en langre tid lyft behovet av detta.
Forskarvarlden har ocksa lange varnat och flaggat for behovet av en total uppgradering
utifran behovet av krafttag mot resistenta bakterier och kommande virala patogener.

Efter Covid-19 behdéver regionen analysera och uppdatera krisplanerna for hantering av
storre krissituationer sasom en pandemi. Det ar av yttersta vikt att upprattade krisplaner finns
for varje specifik vardinrattningsniva och att uppdaterade informationsvagar sakerstalls till
medarbetarna. For vardande personal och chefsled ar detta viktigt for att minimera motstridig
information eller brist pa information som kan upplevas som ett stort arbetsmiljéproblem.

Fér att regionen ska kunna vénda trenden och é&ter bli en attraktiv arbetsgivare sé& ska en
kraftfull satsning géras inom personalomradet genom att nédvdndiga medel satsas pa att
forbéttra personalens arbetsvillkor och arbetsmiljé. Detta innefattar generella satsningar for
hela personalstyrkan sasom genomlysning och héjning av I6ner, fullféljande av inférandet av
kompetenstrappor for fler personalgrupper, forbéttrade arbetstidsscheman och fler
utbildningstjénster och andra fortbildningsinsatser.

Det mojliggor ocksa att tillsammans med personalen pabdrja olika specifika projekt i
forbattringsarbetet. Om projekten ar lyckade ska de permanentas och spridas till resterande
verksamheter. Detta frigor pa sikt ytterligare resurser genom att kostnaderna kan minskas for
inhyrd stafettpersonal och andra kostnader som féljer av sjukskrivningar, vakanser och
franvaro bland personalen. Nar personalen ges ett storre inflytande 6ver arbetstider och
schemalaggning och far mojlighet att delta i verksamhets- och kompetensutveckling ékar
delaktigheten och arbetstillfredsstallelsen.
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4.2 Personalinflytande

Det ar oerhort viktigt att personalen sjalva och deras fackliga organisationer kan paverka det
dagliga arbetet och far vara med och utveckla verksamheten. Darfor ska ett nara lokalt
ledarskap inforas i regionen. Cheferna ska finnas ndra medarbetarna och ha tillrackliga
mandat for att ta nédvandiga beslut. Vi ska lita pa var kompetenta personal och ge dem
mandat att gora sina jobb. Personalinflytande i en decentraliserad organisation &r en
nyckelfaktor for att Region Vésternorrland ska bli en mera attraktiv arbetsgivare och kunna
rekrytera och behélla personal.

4.3 Rekrytering och utbildning

Den viktigaste rekryteringsbasen ar de personer som utbildar sig inom de yrken som
verksamheten behdver och som antingen redan bor stadigvarande eller flyttar hit for att géra
del av sin utbildning i regionen. Regionen har ett langtgaende regionalt utvecklingsansvar
och ska paverka och sakerstalla att det finns utbildningar i naromradet som tacker behovet
av arbetskraft hos bade regionens verksamheter och foretag i lanet.

Det ar extra viktigt att regionen aktivt deltar i gymnasieskolans Vard- och omsorgscollege och
i andra insatser for att 6ka ungdomars intresse for vardyrken. Utbildning till sjukskéterska och
barnmorska behdver finnas i Ianet och regionen maste aktivt paverka Mittuniversitetet och
Umea Universitet for att sakra detta. Regionen behdver aven arbeta for att det ska finnas
utbildning till tandlakare och framfér allt tandhygienist inom lanet. Sarskilda insatser behdver
ocksa goras for utbildning av biomedicinska analytiker och medicinska sekreterare. Ett satt
att I16sa kompetensbristen ar att regionen later personalen utbilda sig med 16n.

De lakare lanet behdver i framtiden maste regionen i stor utstrackning rekrytera genom att i
god tid sjalva utbilda dem med fler AT-och ST-tjanster. Regionen ska aven tidigt bérja se
over hur man ska arbeta med den nya lakarutbildningen och den Bastjanstgéring som da
kommer att bli aktuell for alla lakare under utbildning. Regionen maste hela tiden vara
proaktiv for att sékerstalla att tillrackligt manga utbildningsplatser for l1akare finns. Med tre
lokalt styrda akutsjukhus i l&net dar efterfragan med fingertoppskansla kan matchas mot
framtida behov och utvecklingsmajligheter skapas ocksa majligheter att aterta den
topprankning som sjukhusen tidigare haft for AT- och ST-tjanster. P4 samma satt maste
regionen vara proaktiv vid utbildandet av specialistsjukskoterskor. Darfor ska fler AST-
tjianster dar sjukskoterskor ska kunna vidareutbilda sig till specialistsjukskoterskor inrattas.
Regionen ska fortsatta att proaktivt utbilda specialisttandlakare sdsom nu sker.

Forutsattningarna for varden och regionens 6vriga verksamheter forandras standigt nar nya
kunskaper, metoder, teknik, lakemedel utvecklas. Detta visar ocksa hur viktigt det ar att
personalen har mdjlighet att fortldipande kompetensutveckla och fortbilda sig och att delta i
forsknings- och utvecklingsarbete. Det ar ocksa en forutsattning for att regionen ska kunna
behalla sin personal och vara attraktiv for nya medarbetare.

Under de senaste aren har mycket vardpersonal valt att avsluta sin anstallning hos Region
Vasternorrland pa grund av daliga arbetsvillkor och en dalig arbetsmiljé. Vissa av dessa
arbetar nu som stafetter inom varden medan andra finns i helt andra branscher. Regionen
ska arbeta for att locka tillbaka dessa. Har ar en organisation med lokala ledningar och
forbattrade arbetsvillkor en mycket viktiga aspekter for att lyckas med detta.
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4.4 Sexuella trakasserier

Region Vasternorrland behéver arbeta aktivt for att forebygga sexuella trakasserier och
andra krankningar. Alla chefer inom verksamheterna samt den politiska ledningen behéver fa
forbattrad kunskap om sexualiserat vald och hur man férebygger detta och skapar en bra
arbetsmiljo.

4.5 Likabehandling

Region Vasternorrland ska agera proaktivt for att personalen ska kunna kanna sig trygga.
Det ska finnas enkla mekanismer for att hantera och folja upp fragor om likabehandling. En
jamstalldhetsplan ska aterigen tas fram.

5. PROCESSPERSPEKTIVET
5.1 Styrning och ledning

De problem som regionen brottas med idag grundar sig mycket i problem med ledning och
styrning. | dagslaget ar regionen en toppstyrd, men samtidigt fragmentiserad organisation.
Cheferna nara verksamheten saknar tillrackliga mandat att styra och darfor forsvaras
samverkan utifran patientens behov. Krav om att effektivisera och spara pa verksamheterna
ligger standigt pa verksamheterna och riskerar att férsamra kvaliteten. | avsaknad av lokalt
ledarskap och mandat ar det svart for verksamheterna att sjéalva finna och genomféra olika
I6sningar. Darfor behover lokala ledningar tillskapas och regionen ska tillampa tillitsbaserad
styrning som framjar ett aktivt medarbetarskap.

Utifran nationella mal behéver vi styra mot en allt mer personcentrerad nara vard och méta
individen dar den befinner sig. Inte minst ar det viktigt nar det galler aldre och kroniker som
ar stora konsumenter av vard. For att klara av att géra den omstallningen maste vi
sakerstalla att vara verksamheter har tillrackliga resurser. Hittills nar verksamheter och
framfor allt varden tvingats genomféra alltfér stora ekonomiska besparingar och haft for liten
kapacitet, exempelvis gallande vardplatser, har det inte varit mgjligt att styra och leda detta
arbete och samtidigt garantera vard pa lika villkor.

Nationellt star primarvarden infér stora férandringar, sa aven i Region Vasternorrland. | takt
med att primarvarden ska utgéra den storre delen av vardapparaten, sa kommer de
ekonomiska resurserna successivt att Overféras fran specialistvarden till primarvarden.
Manga delar av varden flyttas ndrmare patienten, eller fran sjukhusen till halso- och
vardcentralerna och i nasta steg in i boende, hemtjanst och egenvard i hemmet. Innan
avsedda medel avsatts nationellt for att utveckla primarvarden ytterligare ar det viktigt att
Region Vasternorrland underlattar for den hart belastade personalen inom primarvarden da
processen redan ar igang.
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5.2 Lokala ledningar istallet for lansklinikorganisationen

Bestammanderatten 6ver verksamheterna maste flyttas langre ner i organisationen.
Medarbetarna ska kunna paverka hur verksamheterna drivs och darmed sin egen
arbetssituation. Lansklinikorganisationen behdver ersattas med lokala ledningar, som ar
ansvariga for sjukhusen och halsocentralerna och samverkar med varandra. | stallet fér en
marknadsinfluerad styrning (New Public Management, NPM) dar ekonomistyrning med mal
och uppféljningar pa detaljniva rader ska styrning och ledningskultur som bygga pa tillit till
och dialog med personalen. En professionsstyrning vilande pa medarbetarnas
yrkesskicklighet, pa kommunikation och en émsesidig tilltro. Vissa verksamheter fungerar
dock bra i lansklinikorganisationen och kan utvecklas i denna form. Det ska finnas en
lansgemensam operationska.

5.3 Regionens forvaltning

De operativa verksamheterna ska ha ett bra stdd av regionens stddverksamheter. Idag
upplever de ofta att administrationen snarast skapar arbete an underlattar En éversyn gors
av den administrativa dverbyggnaden for att skapa en effektivare och plattare organisation. |
denna dversyn ska personal och ledning fran vard och regional utveckling vara starkt
representerad.

De ytterligare arbetsuppgifter som alaggs inom specialist- och primarvarden i form av
efterfragande av underlag och undersokningar skall vara noga genomtankta med avsikt att
inte skapa onddig arbetsbelastning.

Politiken ska styra tjanstemannen, inte tvartom. Forvaltningen ska ta fram och 6ppet
redovisa allsidiga beslutsunderlag, aven om det gar emot politikernas dnskemal. De ska alltid
visa hur befolkningens ratt till god och jamlik vard och den dagliga verksamheten paverkas.

Det ar mycket viktigt, inte minst i krissituationer, att ha tydliga och utarbetade riktlinjer som
tjiansteman och forvaltning kan folja. Inte minst blev detta tydligt i kdlvattnet av
Coronapandemin.

5.4 Dialogen regionen — invanarna — personalen

Bade politikernas och tjanstemannens dialog med lanets invanare och personalen maste
utvecklas. Det stora engagemang som vackts under de senaste arens diskussioner om
vardens utveckling i lanet maste tas tillvara och nya former for dialog utvecklas. En
forutsattning for detta ar gedigna och breda underlag som latt kan Iasas och kommenteras
offentligt. Samtliga kallor skall redovisas for att kunna kallgranskas.

Regionen har ocksa ett stort ansvar att ha en tydlig information utat pa var externa hemsida.

5.5 Inforande av sammanhallna vardomraden

Idag bedrivs vard och omsorg bade av regionen och kommunerna. Det 6kar risken for att
patienter kommer i klam pa grund av olika budgetar och daligt samarbete. Samtidigt har
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staten instruerat regionerna att arbeta for en omstallning till Nara vard dar samverkan med
kommunerna ska férdjupas och primarvarden ska ges ett storre fokus.

Regionen ska verka fér att inféra sammanhallna vardomradden som innebdr att kommunerna
och regionen ska bilda gemensamma organisationer, sammanhallna vardomraden (SVO),
dér de gemensamt ansvarar fér och driver hela vardkedjan med primédrvard, specialistvard,
psykiatri, hemsjukvard och omsorgsverksamhet. Det ger en béttre och sammanhdallen vard
och innebér en omstélining till Nara vard med patienten i centrum. Det ger ocksa goda
férutséttningar att minska kostnader bade inom regionen och kommunerna. De
sammanhallna vardomradena ska utformas sa att samverkan inom lénet och inom
sjukvardsregionen fungerar val bade for akut och planerad vard. De kan se olika ut beroende
pa olika forutséttningar, t.ex. att Sundsvalls sjukhus har en hégre andel av specialiserad vard
med hela lanet som upptagningsomrade.

Vid utformningen av sammanhalina vardomraden ar det sarskilt viktigt att sékra att de olika
delarna av vardkedjan for de multisjuka och aldre fungerar tillsammans pa ett enkelt och
effektivt satt utifran de sjukas behov. Ett annat viktigt omrade ar samverkan for att méta
barns och ungdomars sarskilda behov, t.ex. sarskilda ungdomsmottagningar. Varden ska ha
kontinuitet och vara personcentrerad sa att patienterna mots som personer och har inflytande
over sin egen vard och omsorg. Genom att de olika personalgrupperna och delarna av
vardkedjan samverkar i samma organisation kan vardskadorna vi ser idag minskas.

Regionen ska initiera samtal med lanets alla kommuner om hur sammanhalina vardomraden
kan skapas i hela lanet.

5.6 Miljo- och klimatpaverkan

Klimatet ar var tids storsta utmaning. Regionen maste vara en féregangare i lanets
miljoarbete pa flera plan. Ett hallbarhetsperspektiv maste genomsyra alla regionens
verksamheter och miljdmassig och biologisk hansyn ska alltid tas. For att en hallbar inriktning
ska kunna antas maste intentionerna i Agenda 2030 aven inforlivas i regionens regionala
utvecklingsarbete. Regionen har ett betydande ansvar for miljo- och klimatfragorna och att vi
uppnar de uppsatta klimatmalen enligt Agenda 2030. Den antagna Regionala
utvecklingsstrategin (RUSen) uppfyller inte fullt ut dessa krav. Regionen behéver ta ansvar
for att genomféra en regional koldioxidbudget for att f& grepp om lanets totala utslapp och
koppla dem mot en konkret plan med kvantifierad arlig utslappsminskningstakt for lanet som
helhet, for att vi ska lyckas na nettonoll senast 2045. Den gallande Energi- och
Klimatstrategin for 2020-2030 som Lansstyrelsen tagit fram i samarbete med Region
Vasternorrland, kommunerna och parterna boér standigt vara riktgivande i var process.

En betydande del av omstéliningsansvaret for viktiga miljé- och klimatatgérder inom vard,
skola, omsorg samt samhéllsplanering vilar pd vara kommuner och regioner. Region
Viésternorrland behbver arbeta for att tydliggéra viljeyttringar om miljé- och klimatarbetet
utat. Regionen ska arbeta strategiskt med andra aktérer for att astadkomma langsiktiga
spelregler for utvecklings- och investeringsmdjligheter rérande klimatsatsningar sé att vara
lokala och regionala féretag kan bidra till att féra oss mot en hallbar framtid. Héar finns
samtidigt en stor potential att skapa fler arbetstillfallen i till exempel en héllbar grén néring
och i lant- och jordbruket pa landsbygden och samtidigt 6ka var sjélvférsériningsgrad och
minska vara behov av att transportera vara nédvéndiga livsmedel och produkter. Pa det
séttet kan vi samtidigt minska vara vaxthusgasutslapp. Ekologisk och narodlad mat
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producerad utan konstgédsel ska fortsétta premieras sa langt detta &r méjligt. Smaskalig
verksamhet uppmuntras.

Utvecklingen av en mer klimatsmart energiframstalining och en omstallning mot ett mer
effektivt energiutnyttiande samt minskat energiutnyttjande bor vara fortsatt prioriterade
arbetsomraden for regionen. Dialogen kring vart gemensamma klimatarbete i regionen bor
intensifieras och stdéd och ekonomiska styrmedel bér ges till lokala foretag som driver
utvecklingen for att minska regionens klimatpaverkan. Vid upphandlingar kan och ska krav
stallas om hallbarhet bade utifran miljo- och klimatperspektiv. Dessa krav maste allt mer ofta
fa vaga tyngre an rent ekonomiska aspekter.

Naturens resurser ar en nyckel i omstallningen for Vasternorrland som region. Samtidigt ar
dessa resurser redan kraftigt exploaterade (t ex genom skogen och vattenkraften) och vart
nyttiande av dessa resurser maste ske varsamt och med beaktande av biologisk diversitet
och bevarande av mangfald nar det galler djur och natur. Fér att sakra var framtida
Overlevnad och valfard ar detta sjalvklara utgangspunkter. Ekosystemen i hav, skogar, fjall,
sjbéar och jordbruksmarker fortsatter att utarmas. Regionen boér darfér aktivt verka for att
framja friska ekosystem och artbevarande och skyddsvarda skogar och vattendrag dar vi
kan. Vara naringar i Vasternorrland sasom jordbruk, skogsbruk, fiske och mineralutvinning
maste ske mycket varsamt och med fokus pa framtida generationer. Regionen ska ocksa
arbeta kraftfullt for att skydda vara vattendrag och arbeta for att var vattenférsorjning ska
tryggas i hela lanet. Idag finns stora risker bland annat med vanadin- och uranbrytning vars
miljogifter hotar att 6delagga stora delar av Indalsalven for o6verskadlig framtid.

Nar det galler kollektivtrafiken ska regionen i samarbete med kommunerna utforma
trafikplaner som utgar fran ett tillgangligt klimatsmart transportsystem som inkluderar alla
invanare i syfte att minska var miljé- och klimatpaverkan. P& nationellt plan ar det viktigt att
regionen tillsammans med norrlandsregionerna arbetar for att moéjliggora en infrastruktur
aven for Norrlands inland och kustland som kan tillgodose vara behov av att kunna
genomfdra hallbara transporter och logistik och darmed minska vara klimatavtryck. Person-
och godstrafiken pa rals maste premieras och utékas medan vag- och flygtransporter
minskar. Med beaktande av klimataspekter och kostnader behover behovet av transporter
via flyg och rimligheten av att ha tre flygplatser i lanet utvarderas.

Regionen ska fortsatta verka for att resor som foretas av regionens medarbetare framst ske
med hallbara transportmedel. Regionen ska fortsatta arbetet med effektiv anvandning av
energi speciellt avseende vara egna fastigheter och ska stadigt 6ka anvandningen av
férnybar energi med sikte pa ett sékert klimatsmart energisystem byggs upp. Vid
upphandling ska hansyn till miljo- och klimat tas.

Kunskapsnivan hos Regionens medarbetare kring miljé- klimat- och energitank och
relaterade kostnader/kostnadsvinster kan forbattras.Genom att arbeta for att tillgodose
tillgangen till basal vard, inklusive basal akutsjukvard, i hela lanet minskas behovet av
individuella klimatskadliga resor nar varden finns nara invanarna och 6kar patientsakerheten
for patientgrupper aven i lanets utkanter.

Vara verksamheter ska verka for minskad avfallsmangd och ha saker kemikalie- och
avfallshantering samt verka for utslappsminskningar.
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6. EKONOMIPERSPEKTIVET

6.1 Nulage och nédvandiga ekonomiska och organisatoriska
forandringar

De ekonomiska forutsattningarna for regionens verksamheter ar inte tillrackliga idag.
Kostnaderna inom specialistvarden har i flera ar kraftigt 6verskridit anslagen och var
primarvard har inte getts ratt férutsattningar for att klara sitt uppdrag, framfor allt den
regiondrivna primarvarden. For att regionen ska kunna na en ekonomi i balans sa kan vi inte
kéra pa i gamla hjulspar. Regionen maste fokusera pa de omraden dar kostnaderna 6kar och
ger underskott i verksamheterna, sasom 6kande stafettkostnader och kostnader for
utomlansvard. Det ar det enda sattet att driva regionen pa ett ekonomiskt ansvarsfullt satt.

Genom denna regionplan fér 2021-23 atgérdas stora brister inom regionens organisation,
ledning och styrning sé att verksamheterna mer effektivt méter befolkningens behov. Genom
att verksamheterna har en héllbar organisation med ett tydligt nédra ledarskap i
sammanhalina vardomraden kommer vi pa sikt kunna frigbéra resurser. Det innebér ockséa en
véxling till mer personcentrerad vard, vilket gar i linje med arbetet med Néra vérd. Denna
effektivisering maste kombineras med Kraftiga satsningar pa personalen. Regionen ska
O6ppna upp de stdngda verksamheterna pa Solleftea sjukhus for att se till att lanet har tre
fullvérdiga akutsjukhus och att alla ldnsinvanare har tillgang till en god véard. Dessa atgérder
ar en forutséttning for att Region Vasternorrland ska lyckas rekrytera och behélla
medarbetare, och for att lyckas komma ifrdn den nedatgdende spiral som lett till skenande
stafettkostnader.

Coronakrisen kommer att paverka alla vara verksamheter i regionen, allt fran hela halso- och
sjukvardsapparaten till Scenkonst Vasternorrlands biljettintakter. Troligtvis kommer aven
skatteunderlaget for regionen att forsamras, eftersom krisen har langtgaende effekter pa
foretag och samhallsekonomin. Samtidigt har riksdagen beslutat tilldela kommuner och
regioner 15 miljarder kronor extra i statsbidrag under 2020. Fér Region Vasternorrland ror
det sig om motsvarande cirka 107 miljoner kronor. Regeringen har ocksa utfast 16ften om att
staten ska bara de extrakostnader som Coronakrisen leder till. Nar denna plan beslutas gar
det dock ej att dverblicka exakt hur detta kommer att paverka budgetforutsattningarna under
planperioden for Region Vasternorriand.

Samtidigt kvarstar aven tidigare problemen som beskrevs inledningsvis. Det sparbeting som
lagts ut pa framfor allt specialistvarden under 2020-2022 har inte nagon reell mojlighet att
kunna infrias. Regionen gar saledes mot ett stort budgetunderskott for 2020. Region
Vasternorrland behdver darfér andra sin strategi i enlighet med denna regionplan som utgar
fran de problem och det behov av resurser som verksamheterna faktiskt har.

Vardbehovet ar standigt 6kande i Vasternorrland da lanet far allt fler aldre invanare.
Samtidigt leder utvecklingen av nya behandlingar, lakemedel och ny medicinsk teknik till
Okade kostnader. Dessa behov maste styra anslagen till verksamheterna. Regionen maste
klara sitt uppdrag enligt Halso- och sjukvardslagen, vilket ar att ge lanets invanare en god
och saker vard samt att ta sitt utbkade ansvar for den regionala utvecklingen. Aven med de
effektiviseringar som regionplanen foreslar kommer regionen inte lyckas med detta om inte
intakterna samtidigt 6kar.
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De generella statsbidragen har dkat under 2020, forst med 53,4 miljoner kronor och darefter
med ytterligare cirka 107 miljoner kronor. Det ar dock inte tillrackligt for att méta det
resursbehov som finns i verksamheterna och for att komma tillrdtta med de problem regionen
har idag. Statsbidragen skulle behdva dka i stérre omfattning, men detta har dnnu inte
hérsammats av en majoritet i riksdagen.

Mycket tyder darfor pa att skattesatsen behéver hojas i budgeten fér 2021-2023. En
forutsattning for att detta ska ge en bra ekonomi ar dock att atgarderna i denna regionplan
samtidigt genomfors, till exempel inrattande av ett nara ledarskap, avveckling av flertalet
lansverksamheter, stor satsning pa personalens arbetsmiljo och arbetsvillkor,
resursforstarkning till primarvarden och inrattande av sammanhallna vardomraden m.m.
Enbart en skatteh6jning med fortsatt centraliserings- och nedskarningspolitik forbattrar inte
langsiktigt regionens ekonomi.

Regionens skattesats samt budget med specificerade tabellverk faststalls i ett sarskilt beslut i
november 2020.

De senaste aren har Véansterpartiet i vara férslag till regionplan dven inkluderat tabellverk fér
att visa hur vara féreslagna atgérder och satsningar pa sikt kommer innebdra besparingar
och leda till en ekonomi i balans. Idag, varen 2020, &r det finansiella ldget fér Region
Vésternorrland mycket ovisst utifran ovan beskrivna situation i och med Coronakrisen.
Fdrhoppningsvis blir férutséttningarna mer tydliga under de ndrmsta manaderna och vi
dmnar dérfér aterkomma till hésten i vart férslag till budget fér 2021 med mer utférliga
berékningar och tabellverk.

6.2 Effekter av Regionplanen pa Region Vasternorrlands ekonomi

- Primarvarden far initialt utbkade resurser och kan pa darfor starka sitt uppdrag som forsta
linjens sjukvard. Det innebar en avlastning for specialistvarden och medel darifran kan pa
sikt overforas till primarvarden.

- De flesta lanskliniker avvecklas och darmed stuprérsproblematiken. Lokala
sjukhusledningar inrattas istallet. Det leder till en forbattrad samverkan mellan
verksamhetsomraden pa sjukhusen och underlattar for rekryteringar pa samtliga tre sjukhus,
vilket drar ned pa andelen stafetter och méjligt uppdppnande av fler valbehdvliga vardplatser.
Viktigt ar att vi fortsatt har en lansgemensam operationské.

- Arbete for att astadkomma sammanhallina vardomraden initieras med lanets samtliga
kommuner. Pa sikt kommer detta leda till en férdjupad samverkan mellan region och
kommun vilket méjliggor en personcentrerad nara vard for patienten. Det kommer att 6ka
regionens attraktivitet som arbetsgivare och innebar aven lagre kostnader da man samverkar
kring patienterna och det behov som finns.

- Sarskild satsning gors pa arbetsvillkoren for personal. Det kommer att forbattra
mojligheterna till att rekrytera och behalla medarbetare vilket leder till att beroendet av
stafetter sjunker och ddrmed merkostnaderna for dessa. En hogre andel fast personal leder
till en battre arbetsmiljo for alla, en hogre kontinuitet for patienter samt maojliggor
uppoppnande av valbehdvliga vardplatser.
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- Verksamheterna som stangde vid Sollefted sjukhus under 2016-2017 6ppnas upp. Det
leder, sammantaget med Ovriga atgarder har ovanfor, till en 6kad attraktivitet for rekrytering
och mojliggor for fler Iakare bade inom allman- och specialisttjanstgéring. Det leder ocksa till
att en god vard pa nara avstand kan sakerstallas for befolkningen i hela
upptagningsomradet.

- Region Vasternorrland tar sitt ansvar i klimatomstallningen som stor regional aktér och
arbetsgivare och agerar proaktivt i den omstallning som maste ske for en utveckling mot ett
langsiktigt hallbart samhalle. Detta genomsyrar all verksamhet i regionen. Vi klimatanpassar
lanet och 6kar beredskapen for klimatférandringarna och tar aktiva beslut som ska 6ka
sjalvforsorjningsgraden och resiliens i Vasternorrland och gynna vara specifika naringar.

- Vi arbetar aktivt for att minska vart totala klimatavtryck och genomfér en regional
koldioxidbudget med konkreta mal om vaxthusgasreducering. Detta mojliggor ett 6kat
samarbetet i kommunerna for att fa ett helhetsgrepp och minska vara gemensamma utslapp
och koordinera vart arbete for utslappsminskningarna.

- Sammantaget kommer atgarderna inom klimatomradet som leder till bevarandet av
biologisk mangfald och ekosystem samt skydd av naturresurser och vattendrag att ge en god
langsiktig effekt pa var ekonomi. Vara lokala naringar blomstrar i samklang med naturen!

Vansterpartiet yrkar att Regionstyrelsen foreslar
Regionfullmaktige:
Att anta Vansterpartiets forslag till regionplan 2021-2023
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