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Landstingsstyrelsens arbetsutskott
Sammantradesrum Malaren, Landstingshuset, Vasteras

Onsdagen den 15 april 2015

Denise Norstrom (S), ordférande, ej narvarande under § 36
Pernilla Rinsell (MP), ersatter Denise Norstrom (S) under § 36
Lena Johansson (S)

Hans Jansson (V), ersatter Juha Rundgren (V)

Andreas Porswald (MP)

Tomas Hogstrom (M), tjanstgdr som ordférande under § 36
Maria Dellham (M)

Helena Hagberg (FP)

Monica Berglund, landstingsdirektor
Nils-Eric Gustavsson, ekonomidirektor
Mats Beskow, HR-direktor

Fredrik Holst, finanschef

Hakan Wittgren, sjukhuschef

Marianne Bergendal, forvaltningschef
Benita Gren Karlsson, administrativ chef
Christina Ersson, motessekreterare
Liselott Sjoqvist, bitr sjukhuschef

§31 Faststdllande av foredragningslista

Arbetsutskottets beslut

1. Den preliminara foéredragningslistan faststalls.

§32  Foregaende protokoll

§33  Justering

LS 2015-05-27 BIl
20

tomsid 24

Anmals att arbetsutskottets protokoll fran sammantradet 2015-03-11 justerats i

foreskriven ordning.

Arbetsutskottets beslut

1. Andreas Porswald utses att jamte ordféranden justera dagens protokoll.

§34 N&sta sammantrade

Arbetsutskottets beslut

1. Nasta ordinarie sammantrade ska dga rum onsdagen den 13 maj 2015.
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Beredning av drenden till landstingsstyrelsen

Arbetsutskottet bereder drendena till landstingsstyrelsens sammantrade 2015-04-29.
Under beredningen framkommer féljande synpunkter pa drendena:

Landstingsstyrelsen som strategisk styrelse
Inga synpunkter framférs pa drendena.

Landstingsstyrelsen som driftnémnd
Yrkanden framfors enligt nedan.

Yrkanden

Arende 8, Etablering av primdrvérdsakutmottagning med lokalisering vid
Vdstmanlands sjukhus Vdsterds

Under beredningen av arendet framstalls foljande yrkanden:

Tomas Hogstrom yrkar att drendet kompletteras med kostnaden for att driva
primarvardsakuten i egen regi, samt med att nuvarande primarvardsakut flyttas fran
Oxbacken till sjukhusomradet.

Hans Jansson yrkar bifall till beredningens forslag och avslag pa Tomas Hogstroms
yrkande.

Beslutsgdng

Ordférande staller de bada yrkandena mot varandra och finner att arbetsutskottet
har beslutat enligt Hans Janssons yrkande.

Arbetsutskottets beslut
1. Arendena till landstingsstyrelsens sammantriade 2015-04-29 éverldmnas till

landstingsstyrelsen for behandling enligt beredningens forslag.

Reservation

Tomas Hogstrom, Maria Dellham och Helena Hagberg reserverar sig till forman for
Tomas Hogstroms yrkande enligt bilaga.

Muntlig information

. Monica Berglund informerar om arbetet med att inratta en
sdmnapnémottagning. Arbete pagar inom Vastmanlands sjukhus.

. Fredrik Holst informerar om pensionsmedelsportfoljen och investeringar i
fastighetsfonder. Han tar bland annat upp omvarldsanalys, avkastningens
utveckling, storre aktiviteter som omplaceringar, jamforelser inom
landstingssektorn och gréna obligationsfonder; mojliga forandringar i
portfoljens sammansattning och en framtidsspaning.

e  Eva Lindahl informerar om Arbetsgivarmarket 1.0, Landstinget Vastmanlands
varumarke som arbetsgivare. Hon tar bland annat upp vad arbetssékande
associerar med Landstinget Vastmanland, kdrnvarden, framtida arbete, koncept
och exempel pa utformning.



PROTOKOLL 22
LS-AU

2015-04-15 tomsid 24

§37  Uppdrag till réstombud infor Inera ABs arsstimma

LTV 150469

Inera AB har kallat aktiedgarna till ordinarie arsstamma 2015-04-15. Vid arsstdmman
behandlas arsredovisning med revisionsberattelseen, vilket inkluderar resultat- och
balansrakning, disponering av resultatet samt ansvarsfrihet for styrelse och VD for
réakenskapsaret 2014. Vid arsstimman behandlas ocksa forslag till reviderad
bolagsordning.

Andringar i bolagsordningen fér Inera AB

De dndringar som foreslas arsstamman rérande bolagsordningen for Inera AB &r
forutom forandrad formulering ur ett genusperspektiv att Inera AB ska ha lagst en
och hogst tva lekmannarevisor(er) med eller utan revisorsersattare.

Denna fordndring kan enligt kommunallagen §18 anses som rimlig i omfattning sa att
den kan faststéllas av arsstamman och kraver darfor inte att respektive landsting och
region tar enskild stallning i fragan.

Aktiedgaravtalet

Det avtal som reglerat samverkan mellan landsting och regioner samt CeHis
verksamhet och finansiering, det sa kallade Samverkansavtalet, blev i samband med
den slutgiltiga avvecklingen av det enkla bolaget CeHis att anses obsolet. For att
tydliggora viljan till samverkan har ett forslag till aktiedgaravtal utformats.
Aktiedgaravtalet innehaller utéver beskrivande text om avtalets innehall inga nya
ataganden for landsting och regioner jamfort med tidigare samverkansavtal.

Ytterst maste respektive landsting och region i sarskild ordning ta stallning till
aktiedgaravtalet. Vid arsstamman moijliggors ett stallningstagande kring
aktiedgaravtalet av respektive region och landsting.

Fortsatt process

Bade aktiedgaravtalet och forandringarna i bolagsordningen ar ett forsta steg i det
kommande arbetet med att forstarka dgarnas insyn och inflytande i bolaget. Sa snart
som mojligt avser Inera initiera ett arbete med en mer genomgripande éversyn av
Ineras styrdokument, inkluderande aktiedgaravtal och bolagsordning. Detta arbete
kommer att ske i samarbete med juridisk expertis fran landsting och regioner infor en
eventuell 6vergang till SKL féretag.

Arbetsutskottets beslut

1. Rostombudet far i uppdrag att vid Inera AB:s arsstdmma 2015-04-15 bitrdda
framlagda forslag till bolagsstamman.

2. Rostombudet far i uppdrag att i den man dgarna ar 6verens att behandla
aktiedgaravtalet bitrada forslaget.

Paragrafen forklaras omedelbart justerad.
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Atgirder for att uppritthalla planerad verksamhet under sommaren 2015

LTv

Rekryteringen av sjukskoterskor och barnmorskor har varit och dr mycket svar infor
sommaren 2015. Landstingets malsattning ar att uppratthalla planerad verksamhet.

| ar, liksom foregaende ar, foreslas nedanstaende atgarder utover géllande avtal och
tidigare beslut under perioden 1 juni — 31 augusti 2015.

Atgarderna ar ett arbetsgivarbeslut dar férvaltningschefen avgor vilken eller vilka
atgarder som ska tillampas. Atgarderna ska dock alltid anvandas restriktivt och
endast i de verksamheter som verkligen har behov av extra insatser.

De olika alternativen kan inte kombineras tillsammans eller samtidigt.
1. Vid obemannade arbetspass

a. Planerade arbetspass utéver ordinarie schema ersatts med ordinarie timlon
x faktor 2,4 samt 200 kr per arbetat timme, vilket dven galler
deltidsanstallda.

b. Heltidsforaldralediga medarbetare erhaller ordinarie timlon x faktor 2,4
samt 200 kr per arbetad timme vid enstaka arbetspass.

c. Heltidstjanstlediga medarbetare (inte terminslediga) som &r tjanstlediga
erhaller ordinarie timlon x faktor 2,4 samt 200 kr per arbetad timme vid
enstaka arbetspass.

2. Forskjutning av semester

a. Medarbetare som forskjuter nadgon eller nagra av planerade
semesterveckor, ersatts med 14 000 kr per vecka. Detta géller enbart hela
veckor och att semesterveckorna forskjuts till senare tillfalle utanfor
semesterperioden (1 juni — 31 augusti) i 6verenskommelse mellan chef och
medarbetare.

b. Undantag géller da fran regeln om uttag av minst 20 semesterdagar under
aret. Undantag beviljas av chef.

Ovanstaende ersattningsnivaer ar desamma som féregaende ar, vilket féranledde en
extra kostnad om totalt cirka 8 miljoner kronor.

Arbetsutskottets beslut

1. Foreslagen hantering géllande tiden 1 juni — 31 augusti 2015 godkanns.

Protokollsanteckning
Tomas Hogstrom, Maria Dellham och Helena Hagberg lamnar protokollsanteckning
enligt bilaga.
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Anmalningsdrenden

a) Skrivelse fran Sveriges kommuner och landsting, Cirkuldr 15:11, Overgéng av
verksamhet - Ersatter cirkular 15:4 (LTV 150002-8).

b) Skrivelse fran Sveriges kommuner och landsting, Cirkular, Arbetsdomstolens
dom 2015 nr 9 uppsagning av personlig assistent (LTV 150002-9).

c) Protokoll 6ver beslut enligt delegation.

Arbetsutskottets beslut

1. Anmalningsdrendena laggs till handlingarna.

Vid protokollet

Christina Ersson, motessekreterare

Justerat 2015-

Denise Norstrom Andreas Porswald

Ordférande Justerare

Att justeringen tillkdnnagivits pa landstingets anslagstavla
2015- intygas:

Christina Ersson
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Inledning
Landstinget Vastmanland — en politiskt styrd organisation.

Vi fyra partier, Moderaterna, Folkpartiet liberalerna, Centerpartiet och
Kristdemokraterna presenterar i denna budget for 2016 och Landstingsplan 2017-
2018 var politik, vara 6vervaganden och forslag till styrdokument for Landstinget
Vastmanland.

Vi har manga framstaende enheter och goda resultat inom Landstinget Vastmanland.
Nagra exempel som kan ndmnas i sammanhanget ar:
. Kdpings lasarett ar utsett till ett av landet basta hjartsjukhus

. Toppresultat for operationer av tjocktarmscancer

A
B
C. Brosteneheten vid Vasteras sjukhus ar varldsledande
D. Arbetet med vardhygien ar framgangsrikt

E. Korta vantetider till Barn- och ungdomspsykiatrin

F. Resandet med kollektivtrafik kar

G. Goda resultat inom reumatikervarden

H

. Bra resultat vad det galler ratt lakemedelsanvandning

Tyvarr kan vi samtidigt konstatera att landstinget har problem inom flera verksamheter

och stora svarigheter att n& upp till de nationella mal som &r uppsatta:

A. Landstinget har inte klarat vardgarantin och komiljardens mal och invanarna far inte
vard i tid. Bland annat har Vastmanland Sveriges nést langsta vantetider for
behandling av prostatacancer och det tar i genomsnitt 256 dagar fran forsta remiss till
paborjad strélbehandling.

B. Personalens sjuktal r pa en oroande hdg niva, och sjukskrivningarna inom
sjukhuset 6kar allra mest bland unga underskoterskor

C. Underskotten i vara karnverksamheter, Vastmanlands sjukhus och PPHYV fortséatter
att vara utom kontroll.

D. Over 50 vardplatser vid Vastmanlands sjukhus &r stangda sedan mer &n ett ar, ett
exempel BUP avdelning 99 som sténger sina vardplatser pa helgerna

E. Landstinget har stora svarigheter att rekrytera allmanspecialister inom

primarvarden. Vid Skultuna vardcentral finns inte en enda fast lakare



F. Klinikerna inom Vastmanlands sjukhus har problem med att rekrytera
specialistutbildade sjukskoterskor. Kirurgkliniken betalar varje manad en miljon kronor
for hyrsjukskoterskor

G. Anvandandet av hyrpersonal &r for stort. Inom PPHYV har kostnader for hyrpersonal
okat med 17% pa ett ar.

H. Landstinget képer mer vard fran andra vardgivare. Enligt arsredovisningen okar
kostnaderna for kopt vard med 37% jamfort med foregaende ar.

I. Bristande administrativa rutiner, nagot revisorerna pekat pa i flera rapporter

J. Landstinget Véastmanland &r urusla att ta hem EU-medel.

K. Stora delar av verksamheten foljer inte rese- och hotellpolicy.

L. Av drygt 4000 tusen anstallda verksamma inom Vasteras sjukhus ar det bara 130
som &ter i personalmatsalen.

M. Med anledning av den nya patientlagen kommer fler patienter valja var de vill ha
sin vardutford. Beredskap saknas for att mota denna mojlighet.

N. Okade framtida investeringar i nya lokaler ger 6kade hyreskostnader.

O. Nyforetagandet ligger lagt i lanet .

P. Sjalmordsfrekvensen &r hogre i Vastmanlands 1&an an i andra landsting samtidigt
som antalet rapporterade sjalvmord okar.

Q. Stod till afatiker ar undermalig trots att vi har basta strokesjukhusen i landet.

R. Okat patienttryck p& BUP och habilitering av gruppen neuropsykiatriska diagnoser.
. Stora svérigheter att rekrytera och behalla utbildade psykiatriker.

. Halsolaget ar samre i Landstinget Vastmanland an i manga andra landsting

. Samre fortroende for varden &n i riket.

. Hogre produktionskostnader for vard jamfort med likvardiga sjukhus i landet.

. Samordning av lakemedelsanvandningen vid Vastmanlands sjukhus saknas

. Malet "En patient- En journal” ar fortfarande inte uppnatt.

N < X < C 4 »n

. Kostnaderna for onkologivarden ar enligt NYSAM mycket hogre i Vastmanland an i
andra landsting.

A. Anmalningarna till patientnamnden som berdr vuxenpsykiatrin har ékat med 20%
senaste aret..

A. Over 20 sjukskoterskor har sagt upp sig fran akuten sedan arsskiftet vid Vasteras
sjukhus.

O. Landstinget planerar inte for att n& malet om god ekonomisk hushallning.

For Landstingsalliansen &r patienten den sjalvklara utgangspunkten i var politik. Darfor
vill vi ha en skarpning av patientens stallning inom landstinget. Vardgarantin ska vara
just en vardgaranti, inte ett mal som ibland uppfylls och ibland inte. Bemotandefragor
ska prioriteras. Anmalningar till Patientnamnden ska tas pa allvar. Patienten har ratt till
delaktighet i beslut samt till individuell anpassad information om det egna hélsoléaget

och olika behandlingsalternativ.



Utifrdn dessa problemstallningar anser vi att landstinget bor fokusera sarskilt pa

foljande omraden: Tillganglighet, hallbarhet och valfrihet.

Langsiktig planering

| landstingets utmaningsdokument slar landstinget fast att:

Den stérsta utmaningen fér landstinget som organisation ar perspektivforflyttningen.
Att se och tanka ur medborgaren/patienten/kundens perspektiv — utifrdn och in — nar vi
formar vara tjanster och vart utbud samt nar vi moter och bemdéter vara intressenter.
Det ar bra att landstinget nu vill anamma denna perspektivforflyttning. Samtidigt ar det
talande for hur landstinget tidigare fungerat om detta anses vara var storsta utmaning i

dagslaget.

Landstingsalliansen har vid ett flertal tillfallen tagit upp behovet av att landstinget
planerar pa langre sikt &n den arsbudget och landstingsplan for tva ar som har varit
regel. Gladjande kan vi nu konstatera att de forslag som vi lagt nu verkar fa
genomslag. Det verkar som om landstingsledningen vaknat och nu presenterar till sitt
innehall en ndgot mer langsiktig syn pa landstingets utveckling i det nya
utmaningsdokumentet som tagits fram. Men det som redovisas &r inte tillrackligt. Vi
kan konstatera att mycket av det som redovisas ar kant sedan tidigare och att det
saknas svar och beskrivningar hur de utmaningar som redovisas ska motas. Aven vad

det galler langsiktighet finns det stora brister.

Den budget och plan som landstingsalliansen presenterar ar till sitt innehall langsiktigt
och innehaller I6sningar p& manga av de problem som landstinget har identifierat. Vi

redovisar dessutom Idsningar pa problem som landstingsledningen inte vill vidkannas.

X. Landstingsalliansen foreslar att arbetet med att fornya budget och
planprocessen i landstinget ska beskriva utvecklingen med en framforhallning
av 10 till 20 ar.

Landstingets ledningsorganisation

Stora forandringar har under det senaste aret skett av landstingets
ledningsorganisation. Nya arbetsuppgifter har tillkommit, omorganisationer av
verksamheter har agt rum saval fran nationellt hall som fran landstinget, IT och nya
datasystem staller sina krav, antalet anstallda i landstinget har blivit fler samtidigt som

landstingets overheadkostnader har 6kat.

Sedan hosten 2014 pagar stora forandringar av ledningsorganisationen. En ny

beredningsprocess av a@renden till landstingsstyrelsen och landstingsfullméaktige har



inforts. En ny landstingsdirektor tilltrader under hdsten och sedan tidigare har en ny

sjukhuschef for Vastmanlands sjukhus anstéllts.

Revisorerna har i revisionsrapporter kritiserat Centrum for kommunikation for deras
brist pa stdd till verksamheterna och Landstingskontoret for hur fastighetsbestandet
redovisas.

Den nuvarande ledningsorganisationen ar diffus. Vem som har ansvaret for vad ar
otydligt. | jamférelse med forvaltningarna ar den centrala landstingsledningen for tungt

bemannad.

Pa grund av detta &r det lampligt att en genomlysning gors av landstingets

ledningsorganisation.

| vart budgetalternativ har vi reducerat anslagsramarna for central administration.

X. Landstingsalliansen foreslar att en fullstandig genomgang gors av

ledningsorganisationen under 2016.

Att bli dldre

Idag lever lanets invanare langre samtidigt som de haller sig friskare allt langre. |
dagligt tal beskrivs utvecklingen som att dagens sjuttioaringar ar lika friska som
gardagens 50-aringar.

Det framtida behovet av geriatriker och andra specialistfunktioner inom aldrevard
kommer att 6ka och kan bara tillgodoses genom att fler utbildar sig inom dessa

yrkesomraden.

Ett stort problem for framforallt &ldre utskrivningsklara patienter &r att efterfoljande
vardplanering som landstinget tillsammans med berérd kommun ska svara foér innan
personen overfors till kommunal vard och omsorg tar onddigt lang tid. Konsekvensen
ar att utskrivningsklara patienter ligger kvar i landstingets dyra vardplatser. Det
innebar ocksa att patienten riskerar att insjukna igen eftersom riskfaktorn ar htg pa en
vardavdelning. Orsaken finns i det statliga regelverket om vardplanering mellan
landstinget och kommuner. Tiden for vardplanering behéver kortas och landstinget
och kommuner likstalls vad det géller vardplanering p& helger. En annan och mer
betydelsefull orsak ar att det saknas tillrackligt med korttidsplatser i flera av lanets

kommuner.

| avvaktan pa en regeléndring foreslar Landstingsalliansen att sa kallade

utskrivningsplatser inrattas. Det innebér att sarskilda vardplatser inrattas inom



Vastmanlands sjukhus olika enheter bemannade med underskéterskor under tiden
som vardplanerings sker. Vi foreslar ocksa en genomgang av landstingets

administrativa rutiner for att forkorta tiden for vardplanering.

En bidragande orsak till problemen med vardplatser svarar landstinget sjélvt for. Detta
eftersom landstinget tvingas stanga vardplatser p& grund av personalbrist. Det
forsamrar vardkvalitet och tillganglighet for patienterna och skapar ett stort tryck pa

sjukhuset i Vasterds. Ansvaret for situationen svarar landstingsledningen for.

Medicinsk utveckling
Under de narmaste 15 aren kommer en omfattande strukturomvandling ske inom
halso-och sjukvarden i Sverige. Inte minst inom Landstinget Vastmanlands

samverkansomrade kommer sammanslagningar att ske.

Inom omradena rikssjuk och regionvard fors nu diskussioner och tas beslut utifran
synsattet att alla kan inte, och ska inte gora allt. Det innebar att ett lasarett eller
sjukhus som har fa patienter inom smala specialiteter ellrt mediokra resultat inte
langre ska utféra ingrepp eller behandlingar av det slaget. Dessa patientgrupper ska
istéllet hanvisas till sarskilt utvalda enheter.

Landstingsalliansen anser att Vasteras sjukhus ska fortsitta vara ett fullstandigt
traumasjukhus. Strukturomvandlingen och den konkurrenssituation som det innebar
gor att landstinget maste vara tydligare med vad man vill med lanssjukhusen
Vasteras, Sala, Koping och Fagersta. Var uppfattning ar att landstinget ska uttala och
satsa pa nagra utvalda spetsomraden motsvarande regionvard. Vastmanlands
sjukhus ska vara ett attraktivt alternativ for andra som soker specialistvard, saval

landsting, privata aktérer som enskilda medborgare.

X. Landstingsalliansen foreslar att Landstinget Vastmanland under 2016

redovisar vilka spetsomraden landstinget sarskilt ska satsa pa

Patientperspektiv - Okad tillganglighet och stdd for patienter

Det ar svart att vara patient i Landstinget Vastmanland. Vardsystemet ar komplext och
fyllt av regler och bestammelser. Som patient mar man ofta daligt och kan k&nna oro.
Manga ganger behandlas och undersoks patienten pa flera kliniker och verksamheter.
Det forsta besoket sker ofta i primarvarden, foljt av flera besok. Efter ett
remissforfarande och vantan hamnar man pa ndgon av sjukhusets kliniker. - Traffar en
ny lakare — Hanvisas till andra enheter for provtagning - Méter ny personal - Ny vantan

i avvaktan pa svar fran provresultaten — Hur illa ar det - Blir kallad till nytt besok.



Da kanske varden har lyckats diagnostisera vad det ar som gor ont. Annars féljer en
ny vanda med provtagningar och ny vantan pa provsvar. Nar diagnosen ar klar foljer
behandling av sjukdomen. Om det blir friga om operation foljer ny vantan innan
datum &r faststallt for nar ingreppet ska ske. Darefter blir det fraga om nya besok for
att se om behandlingen fungerar eller att ingreppet gett det resultat som avsags. Det
blir kanske byte av mediciner alternativt en ny operation. Under tiden fran forsta besok
till att patienten friskférklarats moter patienten upp till ett trettiotal personer i olika
vardrelaterade funktioner, besoker tre vardnivaer och stalls infor situationer som att
besok maste stéllas in, operationer och undersokningar skjuts pa framtiden. Dessutom
finns situationer da patienten helt plotsligt stalls infor det faktum att han eller hon i
stéllet for den vanliga personalen moter en hyrlékare. Vardkedjan &r lang och for

patienten tung.

En patient har manga fragor och funderingar om sin akomma och vad behandlingen
innebar. Svaren ges idag av lakare och sjukskoterskor vid olika inrattningar eller ocksa
ar patienten hanvisad till sjukvardsupplysningen 1177 och da blir egna sokningar pa

webben ibland det enda alternativet.

Landstingsalliansen anser att stddet till patienter och anhdriga i Landstinget

Vastmanland maste bli bittre.

Vastmanlands sjukhus och PPHV

Landstingsalliansen har vid flera tillfallen reagerat och lagt férslag med anledning av
att de vardande verksamheterna inte haller sig inom givna anslagsramar. Varden

levererar inte vard i tid med de brister i vardens kvalité som det medfor.

e Karnverksamheterna bloder. Bade Vastmanlands sjukhus och PPHV
redovisar underskott. Fér Vastmanlands sjukhus redovisas det negativa
resultatet 2014 till -151,2 miljoner kronor och fér PPHV uppgar det till -19,2

miljoner kronor.
e Sjukfrdnvaron okar jamfort med 2013.
¢ Anvandandet av hyrpersonal ar stort och for PPHV:s del mycket stort.

e Over 50 vardplatser &r stangda vid Vastmanlands sjukhus pa grund av

svéarigheter att bemanna avdelningar och kliniker.

e Planerade operationer stalls in.



e Landstinget koper vard frdn andra landsting och privata aktorer i an storre
omfattning pa grund av att Vastmanlands sjukhus inte klarar malen for

komiljarden och vardgarantin.

e PPHV uppger i sin arsredovisningen att man inte klarar av att mata om man

far tillgang till primarvard inom sju dagar

Vi har darfér samlat en serie forslag som underléttar for forvaltningarna att klara sina

uppgifter och samtidigt investera i battre vardkvalité.

X. Eftersom landstinget inte klarar av att leva upp till vardgarantin foreslar vi att
for nadgra behandlingar/ingrepp dar vantetiderna ar langst tillampa LOV, Lagen
om valfrihet. Det innebéar att landstinget bestdmmer reglerna och
ersattningsnivaer och att andra aktérer ackrediteras/godkanns for att vara en

del av landstingets varderbjudande till invanarna.

X. Vi foreslar att 20 befintliga vardplatser omvandlas till utskrivningsplatser for
utskrivningsklara patienter i vantan pa vardplanering. Detta i avvaktan pa att
systemet med vardplanering andras och att berérda kommuner utdkar antalet

korttidsplatser.

X. Vi foreslar ocksa en genomgang av landstingets administrativa rutiner for att

forkorta tiden for vardplanering.

X. Problemen vid barnkliniken &r allmant kdnda med svarigheter att rekrytera
och behélla personal samt tillfalligt stangda vardplatser. Dessutom anser vi att
samarbetet mellan barnkliniken, Barn-och Ungdomshélsan samt BUP behdver

starkas och foreslar att medel avsatts for utveckling av barnkliniken.

X. Vi ser ett vaxande problem med fler 6verviktiga invanare saval yngre som
aldre. Det tar sig uttryck genom att allt fler Obesitasoperationer genomfdérs och
Okad psykisk ohalsa. Landstingsalliansen foreslar att en nuvarande

overviktsenhet utvecklas till att &ven omfatta forebyggande atgarder.

X. Atstorningar &r ett problem bland pojkar och flickor. Vi anser att nuvarande
insatser inte ar tillrackliga och foreslar att fasta vardplatser inrattas for

atstorningsenheten alternativt upphandlas.

X. Landstingsalliansen anser att patient och anhorigstddet i Landstinget
Vastmanland maste bli béattre. Vi lagger darfor forslag om att inratta

patientlotsar vid samtliga sjukhus och inom priméarvarden. Patientlotsen ska



hjalpa patienter att snabbt komma under vard, stodja patienter i kontakterna

med varden, svara pa fragor och fungera som ombud for patienten.

X. Till stod och hjalp for patienterna, anhoriga och personal i varden foreslar vi
aven inrattade av ett vardgarantikontor vars uppgift ar att nar vardkedjan i
Vastmanland brister snabbt gripa in och hos andra vardgivare s6ka ldsningar
for att patienten ska ges en snabb och saker vard. Idag ar patienten manga

ganger hanvisade till att vanta pa behandling.

X. Forutsattningen for att utveckla primarvardensvardens resultat och att vara
en attraktiv arbetsgivare ar att landstinget erbjuder goda villkor for
kompetensutveckling. Landstingsalliansens foreslar darfor att sarskilda medel

avsatts for kompetensutveckling inom primarvarden.

X. Inom saval somatisk som psykiatrisk vard brottas landstinget med problem
att rekrytera, behalla samt motivera personal. Vi foreslar att sarskilda medel

anslas for kompetensutveckling av personalen.

X. | syfte att minska behovet for boende i kommunalt @ldreboende att
aterkommande besdka sjukhusen (s.k. mangbesdkare) foreslar vi att landstinget
inleder forsdoksverksamhet med att medicinklinikens lékare rondar i kommunalt

aldreboende.

X. Allt fler och allt mer komplicerade ingrepp blir féremal for dagkirurgisk
behandling. | syfte att ta vara pa de mdéjligheter som utvecklingen ger foreslar
Landstingsalliansen att tva miljoner kronor avsatts till att utveckla den

dagkirurgiska verksamheten i Képing.

X. Landstinget har stora svarigheter att leverera god vard vid vardcentralerna i
Hallstahammar och i Skultuna. Det beror pa stora svarigheter att rekrytera
lakare varfor anvandandet av hyrpersonal ar stort. Vi tror inte att det ar mojligt
att inom rimlig tid vanda utvecklingen. Av den anledningen anser vi att

vardcentralerna i Hallstahammar och Skultuna ska laggas ut pa entreprenad.

X. Landstingets tobaksenhet bedriver ett bra arbete med malet att minska
anvandandet av tobak. | syfte att ta vara pa andra aktorers erfarenheter och pa
sa satt driva pa utvecklingen mot ett tobaksfritt |an foreslar vi att landstingets

tobaksavvanjning upphandlas.

X. God vard forutsatter att ratt vard ges i tid. Det ar enligt landstingsalliansens

mening nodvandigt om varden i Vastmanlands ska vara bland de framsta i
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landet att nya och skarpta regler inférs med vardgarantin som utgangspunkt Det
innebar 0, 7, 40 och 60 dagar. Diagnostiska undersokning bor aven inga i

vardgarantin.

X. Staten tillfor varje ar Sveriges landsting miljarder via olika
stimulanslésningar. Landstingsalliansen anser att malet for Landstinget
Vastmanland ska vara att landstinget i alla delar ska uppfylla kraven for att fa

del av statliga stimulansmedel.

X. Strokevard innebar ofta en 1&ng och kostsam rehabilitering. | syfte att
forbattra for de som drabbas av stroke och effektivisera rehabiliteringen foreslar

vi att avtal tecknas med flera aktorer inom strokevarden.

X. Landstingsalliansen anser att det finns anledning att utvardera
konsekvenserna av overforingen av hemsjukvarden fran landstinget till

kommunerna. | utvarderingsarbetet ska bade landsting och kommuner delta.

X. Ett eftersatt omrade ar de aldres psykiska halsa. Resurserna ar sma och
kompetens saknas. Vi lagger darfér forslag om att aldres psykiska halsa skall
vara ett prioriterat omrade under 2016-2020 och anslar utvecklingsmedel for

detta arbete. Utvecklingsarbetet ska ske i samarbete med civilsamhallet.

X. Aven de som &r i behov av habilitering dnskar méjligheten att véalja vem som
ska svara for behandlingarna. Landstingsalliansen foreslar att vardval infors

inom habiliteringen.

X. Avtalet med entreprentren vid Bergslagssjukhuset ar under utvardering.
Enligt landstingsalliansens uppfattning ska utvarderingen ligga till grund for en

ny upphandling av driften vid Bergslagssjukhuset.

X. Landstingsalliansen far allt som ofta information om att kunskapen om
vardens resurser i ett lansperspektiv ar |1ag. Det ar darfér en angelagen uppgift
att sékerstéalla att alla verksamhetschefer har god kdnnedom och anvénder sig

av lansdelssjukhusens resurser.

X. Forslaget att starta en primarvardsakut i anslutning till akuten vid sjukhuset i
Vasteras har kdnnetecknats av politisk klafingrighet, valhant hantering och
onddig tidsatgang. Landstingstingsalliansen foreslar att primarvardsjouren vid
Oxbacken flyttas till akuten vid Vasteras sjukhus och att 6ppettider och

bemanning utdkas.
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X. Ett ofta &terkommande problem ar vantan pa sjuktransport. Av den

anledningen foreslas att ytterligare sjuktransportfordon inforskaffas.

X. Vard i livets slutskede beror patienten men ocksé anhoriga. Sarskilt utsatta ar
barn dels som anhdriga men aven i de fall da de sjalva ar i behov av palliativ
vard. Landstingsalliansen anser att barnets perspektiv battre maste tas tillvara i

den palliativa varden.

X. For den som vardas i hemmet ska landstinget se till att det finns mojlighet till
avancerad hemsjukvard. Landstingsalliansen anser att det ska finnas AH-team

vid landstingets alla sjukhus.

X. Mobil familjelakare, Moffa, tillkom pd initiativ fran landstingsalliansen och har
nu varit verksam under nagra ar. Vi anser att det nu ar dags for en utvardering
for att se om Moffa ger det mervarde som avsags och hur verksamheten kan
utvecklas.

X. Landstinget har fatt kritik for att malen kring jamlik vard ar svara att félja upp.
Malen har férandrats men ambitionen har samtidigt sankts. | syfte att sakerstalla
att vard ges jamlikt och pa lika villkor foreslas att nya indikatorer arbetas fram

for malen kring jamlik vard.

X. | syfte att erbjuda behandling och stédjande samtal inom vuxenpsykiatrin

foreslar landstingsalliansen att vardval inférs inom psykoterapi.

X. Barn-och ungdomshalsans verksamhet ar betydelsefull for landstinget och
dess innevanare. Utifran den spannande forskning som bedrivs i Vastmanland
finns det goda forutséttningar att etablera ett Barn- och ungdomspsykiatriskt

centrum med inriktning pé slutenvard i Landstinget Vastmanland.

X. Den psykiska ohélsan okar, sarskilt bland unga flickor &r dkningen oroande.
Forutsattningen for att vanda utvecklingen ar att landstingets barn- och
ungdomspsykiatri i samarbete med kommunernas ungdomsverksamhet och
skolhalsovéarden lyckas hitta samarbetsformer vilka 6kar mojligheterna till tidig

upptackt och en sammanhallen vardkedja.

X. Landstingsalliansen anslar 15 miljoner kronor som ramupprakning for att

forstarka psykiatrin i lanet.
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X. Missbruksproblematiken okar. Missbruksvarden i lanet ar ojamlik ur ett
lansperspektiv. Det ar nédvandigt att landstinget utvecklar battre

samarbetsformer med lanets kommuner.

X. Vi foreslar att verksamheten vid den Rattspsykiatriska kliniken i landstinget
utvecklas till ett rattspsykiatrisk centrum. Det ska ske i nara samarbete med

Centrum for klinisk forskning.

X. Landstingsalliansen foreslar att ett barnbokslut tas fram varje ar.

X. Ambulansverksamheten har idag ett eget journalsystem. For att 6ka
patientsakerheten och for att na malet ”En patient — En journal” foreslar vi att
aven ambulansverksamheten ska anvanda sig av landstingets datasystem
Cosmic.

Ett betydelsefullt arbete pagar i landstinget med att erbjuda invanarna mojligheter till
gynekologisk cellprovskontroll och mammografi. Trots att landstinget kallar till kontroll

ar det for f& som uppmarksammar detta och gar pa regelbundna kontroller.

X. Landstingsalliansen foreslar att ytterligare insatser gors for att fler ska

genomga forebyggande kontroller.

Trycket pa akuterna vid Vastmanlands sjukhus ar stort. Det beror bland annat pa att
tillgangligheten till vardcentralerna ar begransad. Av den anledningen foreslar vi att
landstinget initierar ett arbete med att fler vardcentraler ska erbjuda drop-in-

mottagningar och att detta &ven ska omfatta icke "kontorstid”

Tyvarr kan vi se stora skillnader mellan vardcentralerna vad det galler férskrivningen

av fysisk aktivitet pa recept. De &r oacceptabelt stora.

X. Landstingsalliansen foreslar att ett arbete med att utveckla drop-in

mottagningar vid vardcentraler inleds.

X. Landstingsalliansen foreslar att landstinget féljer upp skillnaderna vad det
galler forskrivning av fysisk aktivitet och redovisar atgarder for att minska

dessa.

Personal

Kompetent och kunnig personal som trivs pa arbetsplatserna ar den helt avgérande
faktorn for att Landstinget Vastmanland ska kunna erbjuda vastmanlénningarna en

kvalitativt bra vard och service. Vi ser darfér med oro pa den utveckling som vi nu ser.
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Personal sager upp sig pa grund av missnoje med arbetsférhallandena eller slutar av
andra anledningar. Landstinget har stora svarigheter att rekrytera ersattare. Inte minst

vad det galler allmanspecialister, psykiatriker och specialistsjukskoterskor.

Genom de forslag som landstingsalliansen redovisat har Landstinget Vastmanland
avsatt sarskilda medel 2014 och 2015 for sarskilda I6nesatsningar riktade till olika
personalgrupper. Totalt ror det sig dver 50 miljoner kronor som satsats. Vi kan dock
konstatera att den strategi landstingsledningen haft vad géaller férdelning varit alltfér
kortsiktig och precis istéllet for generell och strategisk. Det &r darfér nu mycket viktigt
att kommande satsningar blir mer langsiktiga och att en hallbar plan presenteras for
landstinget som helhet.

Vi anser att det inte racker med dessa insatser utan redovisar under detta avsnitt
ytterligare forslag i syfte att Landstinget Vastmanland ska vara en attraktiv

arbetsgivare.

Landstinget 6500 anstallda har alla olika dnskningar, prioriteringar och uppfattningar
vad som ar en bra erbjudanden fran arbetsgivaren. Landstingsalliansen anser att

riktade insatser utifran ett strategiskt helhetsperspektiv darfor ar noédvandigt.

X. Landstingsalliansen foreslar att ratt till heltid erbjuds anstéllda i landstinget. |
ett forsta steg erbjuds sjukskoterskor och underskoterskor heltid fran och med
den 1 januari 2016. Fran och med den 1 januari 2017 erbjuds 6vriga anstallda

samma mdjlighet.

Inom landstinget tillampas ett system med rotationstjanstgoring vid framforallt vara
vardande inrattningar. Det innebar att man under vissa veckor arbetar dag, ibland natt
och helg. Det &r en modell. Samtidigt konstaterar vi att manga vill arbeta standig natt

samtidigt som det finns anstéllda som varken vill eller kan arbeta natt.

Att det finns personal som &r motiverade att arbeta natt ar avgérande for en kvalitativ
bra vard. Darfor tillampar landstinget en ersattningsmodell som innebéar att
tjanstgoringsgraden reduceras for nattpersonal. Dessutom finns ett system med
nattillagg. Enligt vara uppgifter har nattillagget inte hojts sedan 2003. Vid vissa

kliniker har justeringar pa eget bevag genomforts.

X. Landstingsalliansen foreslar att det sarskilda nattillagget hojs till 3000

kronor.

For att kunna erbjuda vard som ar effektiv och som nar framgangsrika resultat ar det

viktigt med bra ledarskap. Satsningar pa ledarskapsutbildningar bor darfor sarskilt
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lyftas fram inom ramen for landstingets kompetensutvecklingsprogram. Ett bra
ledarskap leder till battre arbetsmiljo samt dkar forutsattningar fér att medarbetare ska

trivas.

| Landstingsalliansens landsting &r motiverade och trygga chefer forutsattningen for
att f& en hogkvalitativ och kostnadseffektiv verksamhet. Chefsrekryteringen skall utga
fran ledaregenskaper och inte medicinska kunskaper. Undersokningar visar att manga
av vara chefer inte vill eller tvekar om de aven fortsattningsvis ska vara chef. Det ar ett
problem som visar att chefsutvecklingsprogram skyndsamt maste fram och att

stodfunktioner av olika slag ska inforas.

X. Landstingsalliansen anslar sarskilda medel till ledarskapsutveckling

Alla anstéllda ska ha personliga utvecklingsplaner och det ar varje chefs uppgift att
ansvara for att anstallda medverkar i framtagandet. Det &r ocksa viktigt att samtal fors

med de som véljer att sOka sig till andra arbetsgivare.

Landstingets arbete med att utveckla personalpolitiken innebar ocksa forbattringar av
bade den fysiska och psykiska arbetsmiljon i syfte att astadkomma ett hallbart
arbetsliv. Landstinget har ansvar for att férebygga ohélsa och framja rehabilitering for

sina anstallda.

Personalens mojligheter till friskvard behdver ses dver och kanske fa nya former, ett

arbete som med fordel gors i samverkan med de fackliga organisationerna.

Landstingets l6neséttning ska vara individuell, differentierad och ge mdjlighet till
lonekarriar. Landstingets jamstalldhetsarbete utgar fran principen om lika 16n for

likvardigt arbete, oberoende av kon.

For att klara nyrekryteringar och sédkra behovet av personal, maste landstinget i storre
utstrackning lyckas i ambitionen att framsta som en spannande, lyhérd och intressant
arbetsgivare. Av den anledningen har vi tidigare féreslagit inrattande av Senior

Consulting verksamhet och Vastmanlands specialistoperationer AB.

Landstingsalliansen konstaterar att landstinget inte konsekvent foljer upp varfor

medarbetare slutar.

X. Landstingsalliansen foreslar att det tas fram en enhetlig, systematisk

uppfoljning av personalomsaéttningen pé landstingsniva.
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Landstinget Vastmanland har ocksa uppmarksammat att manga svenska studenter
laser medicin i exempelvis Polen. Av den anledningen har ett samarbete med Polen
inletts som innebér att dessa studenter erbjuds praktikplats i halso- och sjukvarden i
Landstinget Vastmanland. Vi anser ocksa att landstinget bor utreda mojligheterna att
samverka med flera orter i andra lander.

Som ett satt att ta aktivt ansvar for morgondagens personalsituation och férséka
komma till ratta med det stérsta personalproblemet Vastmanland har, namligen att
behalla var personal, vill Alliansen satsa pa att utveckla huvudhandledarutbildning vid
lampliga praktikplatser inom landstingets verksamheter. Uppdraget ar att ge studenter
fran lanets utbildningsanordnare god praktisk inblick i det dagliga arbetet. Den som
stéller sig till férfogande till att ta hand om och ge den studerande en god praktik,

premieras med ett for andamalet utgdende huvudhandledararvode.

Ett omvittnat problem &r svarigheterna att snabbt integrera nyanlanda pa den svenska
arbetsmarknaden. Det galler sarskilt de med erfarenhet och examina inom halso- och
sjukvardsomradet. Alliansens forslag om sarskilda insatser for att snabbt integrera
dessa grupper har startats i landstinget. Tyvérr verkar insatsen vara kortsiktig. Vi

anslar medel under hela planperioden.

X. Landstingsalliansen foreslar att 2 mkr anslas for utveckling av

huvudhandledarutbildningen.

X. Landstingsalliansen foreslar att 5 mkr per ar anslas till landstingets

integrationsprojekt.

X. Landstingsalliansen foreslar en for klinikerna gemensam modell for

sjukskoterskornas specialistutbildning infors.

X. | syfte att l&ngsiktigt trygga rekryteringen av personal behéver samarbetet

med Malardalens hégskola och andra larosaten intensifieras.

Folkhalsa

Manniskors lika ratt och varde ar utgdngspunkten for ett malmedvetet folkhalsoarbete.
For att landstinget ska klara malet att vara ett av de framsta landstingen i landet,
behdévs en forbattrad folkhalsa. Landstinget bor ge det stéd som den enskilde behéver

for att kunna leva ett gott och hélsosamt liv.

Halsoutvecklingen i Sverige har varit god, men det finns stora sociala och regionala
skillnader. De allvarligaste hoten mot folkhéalsan ar alkohol, tobak och narkotika samt
overvikt och brist pa motion. En forandring av attityder, bade bland ungdomar och

vuxna ar angelagna uppgifter for vara vardcentraler att arbeta med och bor
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genomsyra det folkhélsoarbete som sker i samverkan mellan landstinget och

kommunerna.

Folkhalsan bland léanets unga ar en utmaning for landstinget. | undersékningen Liv och
Hélsa Ung redovisas en tydlig férsdmring av ungas hélsa. Sarskilt stor &r andelen
flickor i hogstadiet och gymnasiet som mar daligt eller mycket daligt, enligt
enkatundersékningen som gjordes 2014. Det finns aven en oroande trend nationellt
och i Vastmanland gallande atstérningar och fetma. Allt fler tonéringar uppger att de
forsokt ga ner i vikt och patienterna som behandlas for atstérningar i lanet blir allt
yngre. Det ar en oroande utveckling som maste moétas tillsammans med foréldrar,
elevhalsovard och landstingets folkhalsoarbete. Undersokningen visar dven pa en
ojamstalld upplevd halsa om man jamfor flickors och pojkars halsa och maende. Att
involvera saval foraldrar som ungdomar i halsoarbetet ar en nyckelfaktor for att vanda
trenden. Det forebyggande arbetet bor tydligt riktas in pa kost-, motions- och

sbmnvanor.

Ungdomsmottagningarna i lanets alla kommuner &r en viktig resurs for att ge
ungdomar stod pa ratt niva. P4 samma sétt har barnavardscentralerna och
elevhalsovarden en unik mojlighet att bli centrum for de delar av folkhalsoarbetet som
kan ge yngre barn en halsosam start i livet. Likvéardig tillganglighet vad géller
Oppettider och utbud i I&anet bor efterstravas. | syfte att stirka ungdomsmottagningarna
i lanet bor en kartlaggning av mottagningsstrémmarna goéras for att styra resurser till

de mottagningar dar de béast behovs.

Landstinget driver Halsocenter i Fagersta, Vasterds, Sala och Koping. Fortfarande
saknas utvardering av dessa. Forebyggande halsoarbete aligger, och ska utféras, av
primarvarden. Arbetet behover integreras ytterligare i vardcentralerna, eftersom det ar
dar man ocksa kan hitta de personer som kan erbjudas halsocoachning. Det
forebyggande halsoarbetet bor aven inkludera utatriktade insatser for forbattrad halsa

hos hela befolkningen i lanet.

Vi har annu inga belagg for att hdlsocenter ger ett mervarde for de patientgrupper som

mest skulle behdva det.

Alliansen foreslar att en utvardering genomfors av halsocenter i lanet, baserad pa

evidens och hog vetenskaplig kvalité.

Alliansen foreslar som ett led i arbetet med en battre folkhalsa att halsosamtal infors
for aldersgrupperna 40-, 50- och 60 aringar med Vasterbottenmodellen som férebild.
Halsosamtalen halls med fokus pd hjart- och karlsjukdomar men ocksa diabetes. Att

paverka sin egen halsa blir allt viktigare, sarskilt inom namnda omraden, och
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halsosamtalen ska ge méanniskor ratt verktyg att styra sin egen halsa med och kan

fungera som stod i livsstilsférandringar sdsom rokning, viktnedgang etc.

Ménniskan har saval kroppsliga som sjalsliga och andliga behov. Denna helhetssyn

pa manskliga behov ar en viktig del av alliansens folkhalsopolitik.

Samproblemsjukdomar antas vara stressrelaterade. Upplevelsen av stress kan
kopplas till vara existentiella behov. Medmanskliga insatser och samhallsforandringar
ar darfor viktiga for att méta samproblemssjukdomar. Studieférbunden kan har ses

som naturliga samverkansparter.

X. Landstingsalliansen foreslar fullmaktige besluta att utvardera verksamhet
och resultat vid lanets halsocenter, dar utvarderingen ska bygga pa evidens och

hég vetenskaplig kvalitet

X. Landstingsalliansen foreslar fullméaktige besluta att erbjuda halsosamtal for

aldersgrupperna 40-50-60 aringar med Vasterbottenmodellen som forebild

Folktandvarden Vastmanland AB
Landstinget ar ensam &gare av Folktandvarden Vastmanland AB. Forandringsarbete i
syfte att forbattra tillganglighet, kvalité och effektivitet pagar. Arbetet inriktas aven pa

frisktandvard, tandhéalsa och etablera nya arbetssatt i folktandvarden.

Bolagiseringen av Folktandvarden har inneburit att klinikerna fatt okad kannedom om
ekonomin. Det behéver dock analyseras huruvida klinikernas maijligheter till 6kat

sjalvstyre kan forbattras.

Folktandvarden AB bor i storre utstrackning premiera kliniker som far fler patienter att

teckna frisktandvardsavtal.

Det férebyggande arbetet i forskolor och skolor &r mycket viktigt for att barn och
ungdomar ska etablera en god munhélsa. Folktandvarden Vastmanland AB bor
underlatta for klinikerna att sbka medel for projekt dar de samarbetar med forskolor

och skolor i férebyggande syfte.
X. Landstingsalliansen foreslar att Folktandvarden i Vastmanland AB ges i

uppdrag att premiera kliniker som ar framgangsrika vad det galler att fa fler att

teckna friskvardsavtal.
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Habilitering/Rehabilitering

Vi har tidigare lyft problemet for ungdomar som uppnar 18 ar och darmed betraktas
som vuxna och i och med det byter fr&n Habiliteringen/barnkliniken till primarvarden
och foreslagit att en tjanst som habiliteringslakare inréttas. Vi kan konstatera att det nu
inrattas en tjanst for dessa ungdomar bemannad med sjukskoterska vid
Habiliteringscentrums vuxenteam varfor vi inte upprepar vart forslag utan valjer att

avvakta resultatet av denna insats.

En livsstilsskola for patienter med inflammatoriska sjukdomar har inrattats. Det finns
dock en liten patientgrupp med inflammatoriska sjukdomar, dar klimatvard ar den
basta varden. Vi anslar darfor sarskilda medel for att mojliggora klimatvard for den

patientgrupp som har det stérsta behovet.

Landstingets tréaningshallar och bassénger ar idag stdngda en stor del av dygnet.

Alliansen anser att rehabpatienter ska ges battre majligheter att trana pa flexibla tider.

Landstingsalliansen anser att ett arbete ska paborjas i landstinget som innebar att
vardet av den utrustning som landstinget tillhandahaller patienter/brukare ska bli
tydligare. Det skulle leda till att patienter/brukare blir mer aktsamma, minska svinnet

och skynda péa aterlamnandet.

X. Kroniska sjukdomstillstand kraver sarskilda insatser. Av den anledning

foreslar Landstingsalliansen att ett s&rcentrum inrattas.

X. Landstingsalliansen avsatter en miljon kronor for att mojliggora klimatvard

for den patientgrupp som har det storsta behovet

X. Landstingsalliansen foreslar att rehabpatienter ges stérre mojlighet att trana

pé flexibla tider

Vardens IT och administration

Den Overgripande visionen for eHalsa ar: "ratt information, till ratt person, vid ratt
tillifalle”. Det finns en stor potential i att géra patienter och invanare mer delaktiga i
varden. Viktigt ar att utvecklingen sker i nara samarbete mellan vardens aktorer — for

att skapa enhetliga I6sningar till gagn bade for patienter och personal.

Inom fem ar kommer 20% av alla vardkontakter att ske digitalt. D& méste landstinget
ligga i framkant. Landstinget ska darfor inratta en digital vardcentral dit patienter kan
vanda sig i arenden som inte kraver att man traffas fysiskt. Vi vill ocksa att landstinget

ska finnas pa sociala medier, idag har landstinget inget officiellt Facebook-konto, trots
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att det ger stora mojligheter att n& ut med information och kan anvandas vid

rekrytering av personal.

Psykisk ohalsa ar ndgot som drabbar en stor del av befolkningen, men vi vet ocksa att
manga drar sig for att soka vard. Darfor foreslar vi att psykiatrin infor en chattfunktion,
sa att den som behdver hjalp snabbt ska kunna komma i kontakt med utbildad

personal via landstingets webbsida.

Hantering av hogkostnadsskyddet har passerat bast fore datum. Vi anser att
hogkostnadsskyddet ska digitaliseras sa att det automatiskt registreras nar man

betalar sina patientavgifter. Det spar tid for var personal och minskar administrationen.

Endast 33% av personalen ar ndjda med hur landstingets drift och service av IT
fungerar, det framgar av arsredovisning for 2014. Detta &r inte acceptabelt utifran hur
central IT-funktionen &r for att vard ska kunna bedrivas och utifran vilken frustration ej
fungerande datorer och system skapar.

For att spara pengar i samarbete med andra aktorer och for att hdja personalens
nojdhet vad galler IT foreslar vi att outsourca drift och support av i forsta hand
generella administrativa program. P& sa vis kan IT verksamheten fokuseras till och
mota behovet av drift och support av verksamhetskritiska system , t ex for

medicinteknisk utrustning.

En stor administrativ uppgift ar tidsbokning och kallelseutskick av patienter. Vi vill att
arbetet med tidsbokning via mina vardkontakter intensifieras och dessutom att
arbetsuppgiften 6verfors fran lakare och sjukskoterskor till i forsta hand medicinska
sekreterare men aven underskoterskor och annan personal. Tillgangen till appar och
andra programvaror och tillboehér inom omradet halsa och medicin har formligen
exploderat. Dessutom tillkommer mobiltelefoner och surfplattor med kameror som nya
modjliga arbetsredskap. Riktlinjer och stod till verksamheterna kring digital utrustning
och programvara behéver systematiseras for att dess fulla potential ska kunna

utnyttjas.

X. Landstingsalliansen foreslar |ata undersdéka mojligheten att outsourca drift

och service av generella administrativa program

X. Landstingsalliansen foreslar att lyfta bort kallelse och tidsbokning fran

sjukskoterskor och lakare till andra yrkesgrupper

X. Landstingsalliansen foreslar inrattande av stédfunktion och riktlinjer kring

appar och digital utrustning

X. Landstingsalliansen foreslar att en digital vardcentral tillskapas i landstinget
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X. Landstingsalliansen foreslar att hogkostnadsskyddet digitaliseras

X. Landstingsalliansen foreslar att en chatt-funktion inrattas inom psykiatrin

Landstingets mat
Patientmaten ar en viktig del av en patients sjukhusvistelse. Det ar viktigt att maltiden
inte enbart ses som ett intag av naringsamnen, utan aven ar en kalla till gladje,

gemenskap och valbefinnande. Maltiden kan dessutom vara en del av en behandling.

Kvaliteten p& den mat som serveras pa vara sjukhus &r séledes av yttersta vikt. Har
har Landstinget Vastmanland mer att gora. Att i upphandlingar stélla tydliga krav pa
miljo- och klimathansyn ar en del. Miljostyrningsradet har utarbetat riktlinjer, ett
uppdrag som idag ligger hos konkurrensverket, fér hur man som upphandlingspart kan
stélla krav pa saval miljo som krav pa djurhallning. Landstingsalliansen vill se att man
mer aktivt jobbar med upphandling och efter de riktlinjer som Miljéstyrningsradet har
arbetat fram. P& sa satt kan vi garantera saker och sund mat till patienter och
medarbetare. Tillampningar av mindre upphandlingar bor dven ses over s att fler

lokala aktdrer och producenter kan vara med och leverera produkter till landstinget.

Dagens kostverksamhet har inte bara kvalitetsproblem gallande maten som serveras
utan brottas aven med ekonomiska problem. Sedan Landstinget i Uppsala lan har
aviserat att man ska lamna kostsamarbetet har Kost inte redovisat hur man téankt
anpassa sin verksamhet efter den nya kostymen. Kostverksamheten behover ses tver
for att komma till ratta med sina problem. Det bor aven undersdkas om vissa delar kan
drivas av annan aktér an landstinget sjélva, exempelvis personalmatsalen
Hoéjdpunkten vid Vastmanlands Sjukhus Vasteras. Detta eftersom av de drygt 4000
tusen anstallda verksamma inom Vasteras sjukhus &r det bara 130 som ater i

personalmatsalen.
X. Landstingsalliansen foreslar fullmaktige besluta att all mat som serveras
inom Landstinget Vastmanland ska folja de rekommendationer som finns

specificerade inom ramen fér "den goda maltiden”.

X. Landstingsalliansen foreslar att upphandling gors efter Konkurrensverkets

riktlinjer.

X. Landstingsalliansen foreslar att landstinget ser 6ver kostverksamheten och

mojligheten att driva delar pa entreprenad.
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Krav pa djurskydd vad galler inkop bor inforas. Landstinget ska verka for att inkop av

livsmedel i storsta mojliga man sker i enlighet med svensk lagstiftning kring djurskydd

Kollektivtrafik

Betydande satsningar gors for att forbattra kollektivtrafiken i [anets kommuner,
landstinget och i Mélarregionen. Nya biogasdrivna bussar, nya busslinjer och 6kad

turtathet &r nagra av nyheterna.

Alliansen och landstingen runt Malaren arbetar tillsammans for att bygga upp ett
storregionalt trafiksystem. De deltagande landstingen ar 6éverens om att utveckla
samarbetet ytterligare. Upphandling for ink6p av tag, uppforande av depaer,

gemensamt biljettsystem och gemensamt ledningssystem pagar.

Alliansen har drivit pa utvecklingen eftersom vi anser att det &r stor strategisk

betydelse for lanet att kollektivtrafiken runt Méalaren byggs ut.

Vi &r dock fortfarande bekymrade 6éver de brister som vi ser i de beslutsunderlag som
tas fram. Strategiska dvervagande gors i for liten utstrackning, analyser saknas och
framforhalliningen ar for kort. Lanets intressen maste varnas. Det gors inte i den
utveckling som vi nu ser. Ett exempel ar beslutet om att lagga trafikplikt pa
Méalarbanan som riskerar att vara kontraproduktivt for lanets del. Ett beslut som SJ har

overklagat. Kammarréatten har nu meddelat prévningstillstand.

Depaplaner och hur kostnaderna ska férdelas mellan landstingen riskerar dven de att

bli mycket kostsamt for landstinget.

Avgiftssystemet inom kollektivtrafiken ska ses over.

Langsiktigt och av strategisk betydelse ar fyrspar pa jarnvagsstrackan Vasteras —

Stockholm och att europavagarna i lanet har motorvagsstandard.

X. Landstingsalliansen foreslar fullmaktige besluta att se éver avgiftsnivaerna i

kollektivtrafiken

X. Landstingsalliansen foreslar att i planarbetet for kollektivtrafiken sarskilt

varna hela lanets intressen

Kultur
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Kulturupplevelser har stor betydelse fér valbefinnandet och darmed aven for en god
hélsa. Landstingets engagemang och ekonomiska stdd till olika kulturformer bland
annat teater och musik ar darfér valmotiverade. Landstingets kulturpolitik stéder ett

kulturliv i hela lanet vilket ska praglas av mangfald, kvalitet och tillganglighet.

Kulturupplevelser far inte vara en isolerad foreteelse for nagra fa. Tillganglighet till

kultur maste vara enkel aven for de som befinner sig i landstingets slutenvard.

Utemiljén vid Vastmanlands sjukhus — framfor allt for barn — &r eftersatt. En
upprustning av barnens méjligheter till lek behdver géras. Lekplatserna behéver dven

bli synliggjorda via skyltning.

Inom Vastmanlands Teater finns ambitioner att bygga en restaurang i teaterlokalen.
Att vissa renoveringar och lokalanpassningar ar nédvandiga ar det ingen som

bestrider men vi anser att ndgon restaurangdel inte ska byggas.

Inom Vasteras stad pagar diskussioner om att Symfoniettan ska bli en heltidsorkester.
Det ar en utveckling som vi motsatter oss om det ar sa att huvudmannen ska
finansiera utdkningen. Vi forordar istéllet ett djupare samarbete med omkringliggande

lans symfoniverksamheter.

Kulturupplevelser far inte vara en isolerad foreteelse for nagra fa. Aven t ex de som
befinner sig i landstingets slutenvard ska enkelt ha tillgang till kultur. Clownetterna ar
ett exempel pa kultur i varden. Genom drama och musik gor de barnens vardag pa

sjukhuset lattare. Vi foreslar ett langsiktigt samarbete med Clownetterna.

X. Landstingsalliansen foreslar fullméaktige besluta att utemiljon runt

Vastmanlands sjukhus rustas upp

X. Landstingsalliansen foreslar ett langsiktigt samarbete med Clownetterna

Tarna Folkhdgskola

Idag finns inga sarskilda mal fér hur stor andel av deltagarna pa Tarna Folkhdgskola
som ska na& hogskolebehorighet. Eftersom hogskolor och universitet har en sarskild
kvot for studenter fran folkhdgskolor i sin antagningsprocess anser vi att det ar ett

rimligt mal att fler deltagare fran Tarna ska soka in pa den kvoten.

Ett uppdrag ges ocksa till Tarna folkhdgskola att undersoka majligheten att starta

rehabilitering fér patienter som drabbats av afasi.

Vi anser att det finns stora mgjligheter for folkhdgskolan
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i och med ett utdékat samarbete externa aktoérer till exempel statliga myndigheter som

Arbetsformedlingen, Migrationsverket och narliggande kommuner.

Det pagar omfattande diskussioner om Tarna Folkhogskolas framtid. | den utredning
som presenterats ligger mycket fokus pa framtida investeringar i lokaler. Tyvarr ger
inte utredningen en tillréckligt tydlig bild av fastigheternas skick eller behov av
anpassning. Det talas om investeringar i storleksordningen 70 miljoner kronor vilket vi
med hansyn till verksamhetens omfattning ifrdgaséatter. Fastigheternas

underhallsbehov behover undersokas ytterligare.

Flera viktiga fragestéallningar har inte besvarats. De foreslagna forandringarna som
utredningen presenterar saknar ocksa en konsekvensanalys avseende skolans

mojlighet att fullgéra sitt pedagogiska uppdrag och framtid.

X. Landstingsalliansen foreslar att malet ska vara att fler av eleverna vid Tarna

Folkhogskola ska na hogskolebehodrighet

X. Landstingsalliansen foreslar mojligheten att starta en rehabilitering vid Tarna

folkhogskola for afatiker undersoks.

X. Landstingsalliansen foreslar att innan beslut tas om Tarna Folkhdgskola

framtid ska konsekvensanalyser goras.

Regional utveckling

For narvarande pagar ett arbete om att bilda en regionkommun i Vastmanland. Ett
arbete som kan ge landstinget och kommunerna makt och mdgjlighet att paverka och
styra den regionala utvecklingen. Alliansens anser att styrande i processen ska vara
att samarbetet mellan Vastmanland, Sérmland och Uppsala fordjupas utifran det
gemensamma inriktningsbeslutet om “inga lansgranser mellan vara tre lan.” For oss ar
det avgorande for Vastmanlands utveckling att ratt regionbildning sker.

Vi ar en del av en arbetsmarknadsregion dar rérligheten avseende kompentens och
foretag Okar. Lanets storsta utmaning ar kompetensutveckling. Det &r av stor
betydelse att lanets olika aktérer; Lansstyrelsen, privata féretag, organisationer,
hdgskola och andra utbildare, landsting och kommuner samarbetar for att trygga

kompetensférsorjningen.
Vardsamarbetet omfattar Vastmanlands och Sérmlands samfoérhandlade region- och

specialistvardsavtal. Det regionala samarbetet mellan Vastmanland, Uppsala och

Sormland omfattar &ven kollektivtrafik, utbildning och forskning.
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For att skapa forutsattningar for en hallbar tillvaxt i hela lanet, ska politiska beslut som
fattas av landstinget landsbygdssékras. Landsbygdsperspektivet vavs in i
beslutsprocessen for att se om beslutet innebar att det blir lattare eller svarare att bo
pa landsbygden, om det skapas fler eller farre jobb pa landsbygden eller andra typer

av fragor som &r viktiga pa den regionala agendan i ett langre perspektiv.

Inom ramen for regionalt samarbete pagar sedan flera ar ett arbete mellan landstingen
i samverkanregionen om upphandling. Dessutom pagar ett utvecklingsarbete med
Sormland med en gemensam upphandlingsenhet. Det gemensamma
upphandlingsprojektet E-stelle &r avslutat och &r numer en del av den ordinarie
verksamheten. Syftet med inférande av E-stelle var att det skulle ge

kostnadsminskningar p& 20-50 miljoner kronor. En utvardering av effekterna bor ske.

Vi kan utifrdn information som vi tagit del av konstatera att kunskapen om och

betydelsen av upphandling brister bland de som har inkdpsratt.

Landstingsalliansen ser stora mojligheter for landstinget att soka EU-medel for att pa
sa satt finansiera kompetensutveckling av anstéllda. En tjanst bor darfor inrattas med
inriktning att s6ka medel. Tjansten ska pa sikt finansiera sig sjalv genom inkomna

medel.

X. Landstingsalliansen foreslar att alla medarbetare med inkopsratt ska

genomga utbildning i upphandling och affarsméassighet.

X. Landstingsalliansen foreslar att utvardering gors av effekterna av inférandet

av upphandlingssystemet E-stelle.

X. Landstingsalliansen foreslar att det regionala samarbetet mellan

Vastmanland, Uppsala och Sérmland férdjupas

X. Landstingsalliansen foreslar att politiska beslut i Landstinget Vastmanland

ska landsbygdsséakras

Forskning, innovationer och utveckling

Med de utmaningar som halso- och sjukvarden star infor av demografiska och
ekonomiska skal &r det oerhdrt viktigt att &ven involvera néaringslivet. For att mota

framtiden behdver vi vara en drivande kraft inom halsoteknik.

Alliansen vill sarskilt lyfta fram vikten av att ta till vara de idéer och férbattringsférslag

som vara medarbetare bidrar med, bade i stort och smatt. Vi vill ocksa att landstinget
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aktivt arbetar med att framja kreativitet och innovationskraft for att klara framtidens
utmaningar. Ett led i detta ar Innovationsslussen som mdjliggor att goda idéer kan
omsattas i praktiska resultat. Som en del i att 6ka mdjligheterna att utvecklas som
anstélld i landstinget har sarskilda resurser dronmarkts inom ramen for Landstingets
forskningsfond med mgjlighet fér anstéllda att ansoka om medel for att genomfora
egna forskningsprojekt.

Landstinget Vastmanland som kunskapsorganisation har stora méjligheter att utveckla
sin verksamhet med att uppmuntra och stédja medarbetare som har goda idéer. Det

ar aven en mdijlighet att uppmuntra kvinnors féretagande.

Att kunna implementera ny kunskap i landstingets verksamheter ar viktigt och stéller
stora krav pa ledarskapet inom landstinget. Annu viktigare &r att fasa ut inaktuella

metoder sa att det inte arbetas i dubbla spar.

Landstinget har fattat strategiska beslut och dverenskommelser om att vara en
drivande kraft saval i lanet som nationellt inom omradet medicinsk teknik och
halsoteknik. Inom landstinget ska finnas en vilja att préva och vardera nya metoder
och tekniker. Hittills har inget kommit ut av den forsknings- och innovationsstrategi
som beslutades om 2013. Foér att lyckas med ambitionerna behdver darfor betydligt
mer kraft laggas pa det strategiska arbetet. Dessutom behéver de aktiviteter som
redan pagar inom produktutveckling och innovation battre kopplas ihop och riktas mot

gemensamma mal.

Det &r bra att olika utvecklingsprojekt pagéar pa de olika klinikerna, men det ar
angelaget att det finns en tydlig landstingsgemensam strategi kring hur kunskap om
de olika forbattringsarbetena sprids och vad landstingets resurser ska anvandas till.
De 2 miljoner kronor som finns avsatta for testbaddar kan breddas till att &ven bara
kostnader for samverkan och strategiskt arbete mellan innovatorer, forskning och

naringsliv.

For att kunna havda sig i konkurrensen i landet om spetskompetens foreslar vi att
ytterligare en post-doc tjanst inréattas — garna utifrdn sjukskoterskornas
kompetensomrade som redan ar starkt férankrat i lanet med anledning av utbildningen
pd MDH.

De aviserade férandringarna av Landstingets Forskningsfond motsatter vi 0ss. Vi
stéller oss daremot bakom forslaget att inratta en sarskild forskningsstiftelse med

uppagift att forvalta och férdela medel som doneras till landstinget.

X. Landstingsalliansen foreslar att mal och organisation samordnas for

innovation och produktutveckling

26



X. Landstingsalliansen foreslar att inratta ytterligare en post-doc tjanst.

X. Landstingsalliansen foreslar att anslagna medel till testbaddsverksamheten

anvands enligt forslag.

Miljo
Att minska Landstingets miljo- och klimatpaverkan ar en av de viktigaste strategiska
uppgifter landstinget star infor. Det gor vi genom att bedriva ett malinriktat och

ambitiést miljdarbete i alla landstingets verksamheter.

Inom landstinget pagar ett omfattande och kostsamt certifieringsarbete 1SO-
certifiering, benamnt "Implementering miljdprogram, Certifiering 1ISO-standard.
Dessutom pagar ett arbete kallat "Férberedelser for certifiering mot ISO-standardfér
kvalitet och patientsakerhet. Vi anser att arbetet &r viktigt och att ett férbattringsarbete
ar nodvandigt inom landstinget, men ifrdgasatter anda om certifiering ar en

forutsattning for ett framgangsrikt miljparbete.

Klimatkompensering ar en enkel och effektiv atgard for att ekonomiskt styra och
stimulera verksamheterna mot ett mer klimatsmart beteende. Enligt landstingets
miljéprogram (20130616) skulle klimatkompensering inféras for tjansteresor. Alliansen
foreslar darfor att verksamheterna alaggs fran 2016 att klimatkompensera for den
miljopaverkan som landstinget har, bland annat via de transporter och resor som
genomfors. Medel for &ndmalet har reserverats i budgeten.

En viktig del av klimatarbetet ar att reducera bilarnas negativa inverkan p& miljon. Ett
led &r att ytterligare bygga ut kollektivtrafik. Satsningar som vi nu gor. En annan del ar
att stimulera att fordonsparken férnyas och att fler elbilar anvands. Av den
anledningen har vi foreslagit att laddstolpar satts upp i anslutning till sjukhusen och att

anvandet ar avgiftsfritt.

Landstinget &r aven en stor fastighetsdgare och dessutom ar manga av fastigheterna
valdigt energiintensiva. Darfor ar det av yttersta vikt att landstinget kontinuerligt jobbar
med energieffektiviseringsatgarder for att minska fastigheternas energibehov. Hur

man tar till sig nya tekniker och hur lokaler anvands ar exempel pd omraden som kan

ge minskade miljokonsekvenser men ocksa minskade omkostnader for fastigheten i

sig.

Genom att anvanda strategisk upphandling dar miljokonsekvenser alltid finns med kan

Landstinget Vastmanland intensifiera saval det egna som vara leverantorers
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miljparbete. Miljokrav och miljopaverkan bor stallas nar det galler all upphandling som
landstinget gor. Sarskilt viktigt &r att miljékraven stélls vid nybyggnationer av
fastigheter. Ett alternativ som bor undersckas ar att ta vara pa den mgjlighet som ny

teknik erbjuder i form av passivhus.

Landstingets arbete med miljo ska ocksa omfatta atgarder for att fler anstallda valjer

att inte ta bilen till jobbet utan istallet valjer att &ka kollektivt eller cykla.

Vi anser att landstinget ska anvanda sig av miljo-benchmarking mot andra landsting i

syfte att i studier och jamférelser utveckla det egna miljdarbetet.

X. Landstingsalliansen foreslar fullmaktige besluta att verksamheterna alaggs

att frdn och med 2016 klimatkompensera for tjansteresor.

X. Landstingsalliansen foreslar att ett miljomal ska vara att andelen avfall inom

landstinget ska minska med 10%

X. Landstingsalliansen foreslar att upphandlingar anvands som ett strategiskt

verktyg for minskad miljo- och klimatpaverkan

Ekonomi
Budgetforutsattningar 2016, plan 2017-2018

Landstingets ekonomiska status &r skakig. Det framgar mycket tydligt av den

arsredovisning som presenteras i april 2014.

Av landstingets 35 faststallda mal uppnas bara 21 mal helt eller delvis

e Det ekonomiska resultatet for verksamhetsaret 2014 uppgar till 83,5 miljoner
kronor. Det &r langt ifrén de 150 miljoner kronor som kravs for att landstinget
ska ha en langsiktigt hallbar ekonomisk utveckling och uppfylla kraven om god
ekonomisk hushallning. Det som ocksa ar oroande och visar pa svagheten i
landstingets ekonomi att resultatet pa 83,5 miljoner kronor uppnas genom

“extra ordinara” intakter.
e Kostnadsnivan i landstinget ar for hog

e Personalsituationen &r bekymmersam som landstinget I6ser via kostsamma

avtal med hyrpersonal

Landstinget koper i allt storre utstrackning vard fran andra vardgivare

Vi &r oroade med anledning av den ekonomiska utveckling som landstinget star infor

med stora investeringar och underskott inom driften for Vastmanlands sjukhus och
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PPHV. Samtidigt visar planférslag och budgetar att landstinget inte ens forsoker na

upp till kraven for god ekonomisk hushallning.

Vad varre ar, ar att under de senaste aren har landstinget redovisat en rad slarviga
och otydliga beslutsunderlag. Det géller t ex beslut om byggande av en ny
sjukhusentré for 55 mkr, ett surdegsbageri for 1,3 mkr, teaterjubileum fér 3,1 mkr och
felbyggds vardavdelningar for 7 miljoner kr. Detta har lett till sloseri med skattemedel.

Forslag ar pa vag fram att under 2016 och 2017 ska Vastmanlands sjukhus erhalla ett
extra bidrag pa 100 respektive 50 miljoner kronor. Konsekvensen av forslaget verkar
vara att Vastmanlands sjukhus inte far anvanda medlen till kostnadshojande atgéarder.
Det framstar for oss som sétt att dolja det faktum att kostnadsnivan totalt sett inom

verksamheterna ar for hog.

Motivet fran landstingsledningen &r att inte i delars- och manadsrapporter visa
underskotten i Vastmanlands Sjukhus. Denna "kulisspolitik” &r inte vad landstinget
behover i arbetet for att nd malet om "god ekonomisk hushallning. Vi redovisar i vart
budgetalternativ istallet egna forslag och insatser som behéver goras for att na en
budget i balans, utveckla verksamheten, skapa en bra arbetsmiljo for anstéllda och

leverera en god halso- och sjukvard till invanarna.

Intressant ar landstingsledningens foérslag om att inte rakna upp anslagen till
verksamheter med LPI-K, férutom VS och PPHYV. Det kan bara tolkas som att de
forslag som Landstingsalliansen redovisade infér planarbetet 2015-2017 nu
accepteras. Vi anser dock att detta inte racker utan foreslar ytterligare reduceringar
vad avser ramarna for central administration.

Vi ifrdgasatter den andrade inriktningen av hanteringen med pensionsmedel.

Landstingsalliansen anser att landstinget i syfte att utveckla varden i lanet och
forbereda sig infor den strukturomvandling som varden stér infor, maste peka ut vilka

spetsomraden som landstinget ska prioriteras.

| syfte att utveckla verksamheterna samtidigt som mdjligheterna att vanda
utvecklingen med att landstinget i allt stérre utstrackning koper vard ska ett strategiskt
arbete inledes i syfte att ta tillvara den kompetens som finns i vara vardande
verksamheter. Genom att erbjuda vastmanlandsk vard till 6vriga Sverige och till
Europa kan landstinget, enligt var mening i ett forsta steg tka intakterna med 30
miljoner kronor. Det innebar en avsevard resursforstarkning samtidigt som vara
verksamheter erbjuds nya utmaningar och moéjligheter att utveckla sina kunskaper. D&
framstar landstinget som en mer attraktiv arbetsgivare och det skulle 6ka
majligheterna att rekrytera nyckelpersoner till vart landsting. Verksamheten ska inte
bedrivas sa att det innebar undantrangningseffekter for vastmanlanningarna. Vara

invanare ska alltid prioriteras.

Landstingsalliansen bejakar forslaget om operationsrobot till Vastmanlands sjukhus.

Ar 2009 presenterade vi ett férslag om inkép av en operationsrobot for
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verksamheterna vid sjukhuset. De valde d att tacka nej, trots att forslaget var
finansierat. Nu 6 ar senare, sent omsider har alla vaknat. Ovanstaende exempel visar

pa den beslutsoférmaga som funnits och finns i verksamheterna.

Landstings investeringsvolym har varit hog de sista 7-8 aren och fortsatter att vara
det. Uppforandet under planperioden av nya lokaler for sjukhusen i Kdping, Sala och
Vasteras kommer att medfora att landstingets laneskuld 6kar.

Betraffande uppférande av nya operationslokaler i Vasteras anser Landstingsalliansen

att noggranna 6vervagande gors mellan dag och slutenvards kirurgi.

Landstingsalliansen ifrdgasatter varfoér medel for avgiftsfrinet laggs inom ram for
Véastmanlands sjukhus. Villkoret for beslutet om att inféra avgiftsfrihet for personer
som var 85 ar eller aldre var att det skulle leda till tidigare besok till sjukvarden och att
resultatet skulle utvarderas. Sa har inte skett men trots de redovisas férslag om att

flytta in pengarna i VS-ram, nagot som Landstingsalliansen motsatter sig.

Idag har ambulanspersonalen mgjlighet att behandla en sjuk eller skadad person
fardigt pa plats om de bedomer att patienten inte behéver vard pa vardcentral eller
akutklinik. Det kan tex vara lattare skador som ar svart for patienten sjalv eller 112 att
bedoma vilket vardbehov som behdvs. Patienten har da fatt en sjukvardande
behandling pa plats och Alliansen anser att det ar rimligt att en patientavgift
motsvarande sjukvardande behandling tas ut.

X. Landstingsalliansen foreslar att en ny avgift inférs som ska tas ut for

personer som fardigbehandlats av ambulanspersonal.

X. Landstingsalliansen foreslar oférandrad skatt 10:88

X. Landstingsalliansen foreslar att resultatmalen ska uppfylla kravet om god

ekonomisk hushallning

| 6vrigt hénvisas till Landstingsalliansens redovisning av ramar och anslag i tabellform.
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Till Landstingsstyrelsens forfogande

Budget | Forslag | Plan | Plan
Belopp i miljoner kronor 2015 2016 | 2017 | 2018
Forstarkning vardplatser och inrdttande av platser for 10,0 10,0 5,0
utskrivningsklara patienter
Testbadd 2,0 2,0 2,0 2,0
Utdelning forskningsfonden 2,8 3,5 3,5 3,5
Primarvardsakut och utveckling av Mobil familjeldkare 65,0 13,0 15,0| 15,0
Satsningar pa lakarforsorjningen 6,1 6,3 6,3 6,3
Kompetensutv., fort- och vidareutb PPHV och VS 10,0 13,0 13,0| 13,0
Utveckling av den sjukhusanslutna hemsjukvarden 6,6 6,6 6,6
Tillganglighetssatsn., drop in, patientlots, vardg.kontor 45,0 25,0( 15,0 5,0
Validering utlandska vardutbildningar 5,0 5,0 5,0 5,0
E-hélsa och min journal pa natet 10,0 10,0 10,0| 10,0
Kostnader papperslosa o gdmda - motsvarar statsbidraget 8,1 8,1 8,1 8,1
Okade hyreskostnader 3,6 0,0| 18,5| 27,0
Utokning kollektivtrafiken samt liggande sjuktransport 50| 15,0 20,0
Ambulansdirigering 7,0 7,1 7,1 7,1
Barn och ungdomshalsan (2015 o 2016 sker finansiering med
statsbidrag) 4,0 4,0
Tillnyktringsenhet 6,0 6,0
Lakemedel Hepatit C 10,0 20,0 20,0| 20,0
Personalpolitiska atgarder bl a huvudhandledare 10,0 10,0| 10,0
och 6versyn av nattjanstgoring
Ratt till heltid 10,0| 10,0| 10,0
Riktade halsoundersékningar 5,0 5,0 5,0
Mottagning for hemlésa i Koping 0,3 0,3 0,3
Kortare vantetider i cancervarden férutsatt statsbidrag 13,4 13,4 13,4| 13,4
Kvinnosjukvard forutsatt statsbidrag 10,7 10,7| 10,7
Kostnadsfria glasdgon barn och unga upp till 19 ar forutsatt statsbidrag 3,2 3,2 3,2
Kostnadsfria lakemedel barn och unga férutsatt statsb. 11,0 11,0| 11,0
Avgiftsfrihet 85-aringar och aldre 6,3 6,3 6,3 6,3
Utveckling barnkliniken 1,0 1,0 1,0
Utveckling av 6verviktsenhet 1,0 1,0 1,0
Platser atstorningsenhet 2,0 2,0 2,0
Utveckling dagkirurgi 4,0 4,0 4,0
Klimatkompensation for tjansteresor 1,0 1,0 1,0
Klimatvard for vissa inflammatoriska sjukdomar 1,0 1,0 1,0
Inrattande av Post Doc tjdnst 0,6 0,6 0,6
Inférande av sarvardscentrum 1,4 1,4 1,4
Satsning barn- och vuxenpsykiatrin 15,0 15,0| 15,0
Summa reserverat 194,3 231,5| 262,0| 260,5
Foérandring resultat* 51,0| 47,0| 37,0
Resultat 194,3 282,5| 309,0| 297,5
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Buffert/Egentligt oforutsett 62,0 51,4| 29,8| 12,4
Summa till LS forfogande 333,9| 338,8|309,9
* Budgeterat resultat enl Allians budget 151,0| 157,0| 157,0
Ramar
Budget Forslag Plan Plan
2015 2016 2017 2018
Nettokostnader inkl interna poster, i miljoner kronor
Férvaltningar
Vastmanlands sjukhus, ram 3548,0 3713,8 3829,2 3958,0
Primérvard, psykiatri och habiliteringsverksamhet 712,2 738,1 761,0 785,6
Verksamhets och ledningsstod 32,0 37,4 38,0 38,5
varav tomstdllda lokaler 20,4 20,4 20,4 20,4
Landstingskontoret
Landstingskontoret gemensamt 62,3 60,6 62,5 64,6
Landstingsévergripande verksamheter och projekt 236,0 222,7 225,2 2239
Vardval 1183,4 1277,2 13046 13354
varav
Vardvalsenheten 10,5 10,5 10,8 11,2
Védrdval Vdastmanland 819,5 905,9 922,5 939,9
Sjukgymnaster och privata vardgivare 179,8 182,5 187,8 194,4
Tandvard 173,6 178,3 183,5 189,9
Lakemedel 394,6 394,3 400,1 405,3
varav
Lakemedelskommittén 8,2 8,2 8,4 8,7
Lakemedelsenheten 7,6 12,1 12,5 12,9
Lakemedel finansierade centralt (merparten inom férmanen) 378,8 374,0 379,2 383,7
Enheten for smittskydd och vardhygien 10,3 10,3 10,6 11,0
Kompetenscentrum fér halsa 20,8 20,9 21,6 22,3
Enheten for kunskapsstyrning och utbildning 54,2 55,6 57,4 59,3
varav AT-utbildning 39,4 40,7 42,0 43,4
Centrum for klinisk forskning 21,2 21,3 22,0 22,7
Kultur 61,9 63,3 65,2 67,4
Folkhogskola 14,9 15,0 15,5 16,0
Regional utveckling 16,8 17,0 17,5 18,1
Kollektivtrafiknamnd
Kollektivtrafik 185,2 190,5 196,1 203,0
Sjukresor 72,7 70,8 72,9 75,5
Politisk verksamhet och patientnamndens kansli
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Patientndmnden inkl kansli
Fortroendevalda
Bidrag till politiska partier

Landstingsrevisionen

Summa ram

Anslag till landstingsstyrelsens forfogande
SUMMA VERKSAMHET
Gemensamma kostnader och intakter

SUMMA DRIFTBUDGET

4,0
24,2
10,8

4,7

6 670,2
360,4
7030,6
137,1
7 167,7

4,0
24,2
10,8

4,6

6952,4
333,9
7 286,3
181,7
7 468,0

4,1
24,9
11,1

4,7

7 144,2
338,8
7 483,0
196,0
7 679,0

4,2
25,8
11,5

4,9

7 353,0
309,9

7 662,9
246,7

7 909,6
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