








N Region
Q®* Jbnkdpings lan

2018-10-09

RJL 2018/2588

Kompressions- 240 kr/uttag kompressions-

strumpa grad

mattbestalld** Arbetsterapeut

Kompressions- 150 kr/man * Lékare +

utrustning

UVB-lampa 150 kr/man * Lakare

TENS 150 kr/man * Lakare, +
sjukgymnast

TENS 300 kr/tillfalle Gravida | Lé&kare, +
sjukgymnast

* Hogkostnadsskydd for behandlingshjalpmedel ar 1800 kr per 12-manadersperiod.
** Enklare strumpor med lag kompression, dir medicinsk ordination saknas, kan képas i handeln och ar

egenansvar

Peruk

Harersattning

Losdgonfransar

Max 5000 kr inkl
moms /ar (B)

Tatuering av
6gonbryn

Max 5000 kr per
5-arsperiod (B)

Specialistlakare
onkolog, hud,

medicin, kirurg,
plastik och barn

Ortopediska skor

Ortopediska skor,

50% av totalpris,

<204ar

+ Bidrag lamnas till max 4

stovlar och max 500 kr (B) andringar eller par per ar
kangor
Ortopediska skor | 50% av totalpris, <20 ar
max 900 kr (B)
Ortopediska 50% av totalpris, >20ar
stovlar och max 1000 kr (B)
kangor
Skoéndringar 100 kr/sko
RA-toffel 50% av totalpris,
max 600 kr (B)
Ortoser
Samtliga ortoser | 0 kr <20&r | + +
Nack-, hals- och 200 kr/utprovad > 20 ar
bélortos ortos ***
Ortos for dvre
och nedre
extrimiteten
Tumortos 100 kr/utprovad
Fingerortos ortos ***

*** Endast en avgift vid bilateral behandling och/eller av hygieniska skal +

Nutrition”

Samtliga
livsmedel for
sarskilda
néringsandamal
som forskrivs

120 kr/uttag

<16ar

Lékare, dietist
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Helnutrition 100% av > 16 ar | Lakare, dietist,
konsument- sjukskéterska
verkets berdknade med erforderlig
matkostnad for kunskap om
kvinnor éver 75ar/ nutrition

man*

Halvnutrition 50% av > 16 ar | Lakare, dietist,
konsument- sjukskdterska
verkets berdknade med erforderlig
matkostnad for kunskap om
kvinnor éver 75ar/ nutrition
mén**

Tillaggsnutrition | 20% av > 16 ar | Léakare, dietist,
konsument- sjukskoterska
verkets beréknade med erforderlig
matkostnad for kunskap om
kvinnor éver 75ar/ nutrition
mén**

Proteinreducerade | 300 kr 16-19 ar | Lékare, dietist,

livsmedel 50% av verklig >19 &r | sjukskoterska
kostnad med erforderlig

Livsmedel for 300 kr 16-19 ar | kunskap om

spannmalsallergi | 50% av verklig >19 &r | nutrition
kostnad

Livmedel vid 300 kr 16-19 ar

medfodda 50% av verklig >19 ar

metabola kostnad

sjukdomar

Specifika 300 kr 16-19 ar

produkter vid 50% av verklig >19 ar

behov av kostnad

specialnutrition

Glutenfria 90 kr (BY* 2-5ar | Lékare, dietist Diagnos celiaki ska vara

livsmedel 160 kr (B) 6-9 ar biopsiverifierad
200 kr (B) 10-13 &r
250 kr (B) 14-19 &r

#Kombination av avgifter kan férekomma

# Avrundning kan ske
#*Bidraget baseras p& konsumentverkets berdknade merkostnad for glutenfri kost for respektive ldersgrupp
och uppdateras med index
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1. Vision och 6vergripande mal

1.1 Vision for Region J6nkopings lan
For ett bra liv i en attraktiv region.

1.2 Overgripande mal

Malet for halso- och sjukvarden i Jonkopings lan ar basta mojliga hélsa hos hela
befolkningen och god och jamlik vard. Lanets invanare ska fa den vard de
behdver nar de behdver den och pa det satt de behover.

Primarvarden &r basen i halso- och sjukvarden.

Tillsammans fér basta mojliga halsa
och jamlik vard

Specialiserad
vard

Primarvard

Stod for kropp
och sjal

Vardagsliv

Region Jonkopings lans strategi ar att stalla om halso- och sjukvarden fran sluten
till 6ppen vard, fran sjukhus till primarvard och fran vard till halsoframjande
insatser tillsammans med andra samhallsaktorer och invanarna sjalva. Region
Jonkdpings lan ar aktiv i utveckling och implementering av valféardsteknik och e-
halsa.

I Jonkopings lan ar vardcentralen invanarnas sjalvklara forstahandsval dar
patienterna upplever trygghet och sékerhet i omhandertagandet med tilltro till
primarvarden. Vardcentralen ar den naturliga koordinatorn och samordnar
invanarnas behov av halso- och sjukvard under hela livet.

1.3 Vardval i primarvard

Utifran budget och flerarsplan faststaller och reviderar regionfullmaktige arligen
mal, uppdrag och ersattningsvillkor for varden som avtalas och drivs inom ramen
for Lag om valfrihetssystem (2008:962).

Mal och grundlaggande principer
Vardvalsmodellen for Region Jonkopings lan:
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1. Starker invanarnas inflytande genom att

e invanarna véljer vardgivare

e ersattningen foljer invanaren

e redovisning av kvalitet och resultat ar offentliga

e varden ges med kontinuitet och bred kompetens

e varden ges pa lika villkor i hela lanet

e varden ar personcentrerad och utfors i samarbete med patienten

e vardgivaren upprattar patientkontrakt och samordnad individuell vardplan

2. Tillvaratar och utvecklar de professionella gruppernas kompetens genom
att

e stimulera kreativitet och innovation med invanarens behov i fokus

e sorja for att det finns ratt kompetens och kontinuerlig
kompetensutveckling

e utga fran teamsamverkan och tillvarata alla medarbetares kompetens

e stimulera mangfald av vardgivare

e delta aktivt i forskning och utveckling

e handleda och utbilda studenter, AT-, ST-lédkare samt PTP psykologer.

3. Styr mot 6nskvarda resultat genom att

e e storst ersattning for invanare med storst vardbehov

e premiera goda Kkliniska resultat

e premiera halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbete
e Vvara patientsaker

e ha hdg tillganglighet

e stimulera samverkan och utveckling av nya arbetssétt

e stimulera digitalisering och e-hélsa

o sakerstalla kostnadseffektiv vard

e stimulera aktivt deltagande i klinisk forskning
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2. Anvisningar for ansdkan

2.1 Ans6kan om godkannande

Intresserade bjuds in att ansoka om godkénnande for att fa driva vard inom
vardvalet. Ansokan sker genom att ansokan tillsammans med 6vriga begarda
handlingar ldamnas in till Region Jonk&pings lan.

En leverantor kan ansoka om godkannande for flera enheter. En ansokan ska
ldmnas per enhet.

Det finns inget sista datum for ansokan. Det innebér att ansokan kan lamnas tills
det aktuella vardvalet upphor.

Infor en ny avtalsperiod ansoker &ven sedan tidigare godké&nda leverantorer.

2.2 Anstkan och begéarda handlingar

Ansokan och begarda handlingar ska vara skrivna pa svenska. Ansokan och
begérda handlingar ldmnas via upphandlingsverktyget Tendsign
(www.tendsign.se).

For foretag under bildande géller att foretaget ska vara bildat vid avtalets
tecknande. Foretaget ska vid samma tillfélle vara skatteregistrerat och uppvisa
registreringsbevis utfardat av Bolagsverket.

Sokande som lamnar anbud under formen foretag under bildande, ska till anbudet
bifoga stiftelseurkund for ett aktiebolag under bildande alternativt ifylld anstkan
om nyregistrering av enskild néringsidkare. Av den bifogade handlingen ska namn
pa foretradare for sokanden och personnummer framga.

Handlingar att bifoga ansdkan:

e registreringsbevis utfardat av behorig officiell myndighet (i Sverige
Bolagsverket)

e intyg pa anméalan om bedrivande av verksamhet (Vardgivarregistret) enligt

patientsékerhetslagen (2010:659)

verksamhetsbeskrivning

CV for verksamhetschef/vd

CV for medicinskt ledningsansvarig lakare

intyg om ansvarsforsakring

finansieringsplan

referenser

Sokanden maste inte bifoga arsredovisning, men Region Jonkopings lanen kan
komma att ta ut eller begéra in tidigare arsredovisningar for att sakra sokandens
ekonomiska forutsattningar.
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FOr att bekréfta sin kapacitet att utfora uppdraget ska sokanden lamna uppgift
omfattande minst en referent for vilka sokanden under de senaste tre aren har
utfort uppdrag av liknande/motsvarande/jamforbar art.

Region Jonkopings l1an kan komma att kontakta referenterna for att forvissa sig
om att skanden har den tekniska formaga och kapacitet som kravs for uppdragets
genomforande. Forfragan kan gélla bland annat sokandens tekniska férmaga
(omfattande bland annat utbildning och kompetens) samt kapacitet och resurser i
forhallande till uppdragets omfattning.

Uppgift om referensuppdrag ska lamnas pa foljande satt:

« Kkortfattad beskrivning av respektive uppdrags omfattning
 tidsperiod
« kontaktpersoner med telefonnummer och e-postadress

Sokanden ska ha kontrollerat att angivna kontaktpersoner ar aktuella och gar att
na pa angivna telefonnummer och e-postadresser. Region Jonkdpings lan
forbehaller sig ratten att soka egna referenser.

For utlandsregistrerade bolag aven intyg om skatteregistrering fran Skatteverket
och kreditupplysning.

Med sin ansokan intygar s6kanden att:

 kraven enligt forfragningsunderlaget ar uppfylida

« att hela atagandet enligt avtalet kan utféras fran driftstarten

e sokanden accepterar att bestallaren i samband med verifiering infor
driftstarten har ratt att ensidigt fatta beslut om att senarelégga driftstarten
eller sdga upp avtalet

2.3 Offentlig handling

Inkommen anstkan &r som huvudregel offentlig handling. Om stkanden anser att
nagon del i ansokan bor omfattas av sekretess ska detta anges i ansokan och
motiveras med hanvisning till relevant lagrum. Bestallaren kommer att i varje
enskilt fall och vid varje forfragan géra en prévning av huruvida en specifik
uppgift omfattas av sekretess.

2.4 Fragor om ansokan
Fragor om ansokan stalls till Region Jonkdpings lans inkdpsavdelning via
upphandlingsverktyget Tendsign (www.tendsign.se).

2.5 Komplettering eller rattning av ansdkan
Bestallaren kan begéra kompletteringar om ansékan inte ar fullstandig eller om
begérda underlag saknas. Vid komplettering kan handlaggningstiden foérlangas.
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Region Jonkopings lan kan medge att sékande far ratta en uppenbar felskrivning,
felrakning eller annat uppenbart fel i ansokan.

3. Villkor for godkdnnande

3.1 Handlingar
Sokanden ska fylla i ansdkan och lamna intyg, handlingar och andra underlag
enligt anvisningarna.

3.2 Ekonomiska forutsattningar
Leverantdren ska under hela avtalsperioden ha en stabil ekonomisk bas och
tillgang till resurser som svarar mot uppdragets omfattning och innehall.

Sokanden ska anses “kreditvirdig” med en ratingpoéng om minst 40 podng enligt
Creditsafe AB:s eller motsvarande bedomning vid tiden for ansékan. Utlandska
sOkanden kan komma att bedémas efter en annan skala som motsvarar den
angivna.

| det fall kreditvardigheten inte gar att bedéma eller inte nar upp till 40 poéng, ska
sokanden lamna en forklaring till varfor kravet inte nds och med ytterligare
information styrka en stabil ekonomisk bas. | det fall den ekonomiska stabiliteten
garanteras av moderbolag, bank eller annan garant, ska intyg om detta bifogas
ansokan och vara undertecknad av behdrig foretradare for garanten. Kreditloftet
ska avse forsta avtalsaret.

Bestéllaren har tolkningsforetrade i bedémningen av leverantdrens ekonomiska
forutsattningar.

3.3 Verksamhetsforutsattningar
Sokanden ska ha en organisation med kapacitet att hantera och leverera de
efterfragade tjansterna.

Bestallaren kommer att bedéma om sdkanden kan uppfylla verksamhetskraven
utifran beskrivningarna i ansokan och eventuella tidigare uppdrag inom omradet.

Verksamhetschef

Sokanden ska ha en for uppdraget ansvarig verksamhetschef enligt Halso- och
sjukvardslag (2017:30, 4 kap. 28). Verksamhetschefen ska vara val fortrogen med
verksamheten och de lagar, férordningar, riktlinjer, foreskrifter fran
Socialstyrelsen och de allmanna rad som galler for halso- och sjukvarden.

Medicinskt ledningsansvarig lakare
Verksamheten ska ha en medicinskt ledningsansvarig lakare med minst tre ars
erfarenhet av klinisk verksamhet inom specialiteten allménmedicin efter avslutad
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och av Socialstyrelsen godkand specialistutbildning. Medicinskt ledningsansvarig
lakare ska vara regelbundet kliniskt verksam vid vardenheten och dar emellan
vara tillganglig for vardenheten vid behov.

Halso- och sjukvardspersonal
Halso- och sjukvardspersonal ska ha erforderlig legitimation och kompetens.

Lokaler

Leverantdren ska ha for verksamheten andamalsenliga och godkénda lokaler i
Jonkdpings lan. Lokalerna ska uppfylla gallande lagkrav och foreskrifter for
vardverksamhet. Lokalerna ska vara fysiskt tillgangliga for alla enligt Boverkets
riktlinjer for tillgangliga lokaler.

12
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4. Beslut om godkannande

4.1 Villkor
For att sokanden ska bli godkénd maste samtliga obligatoriska krav och 6vriga
villkor som anges i detta forfragningsunderlag och i ansokan vara uppfyllda.

Sokanden kommer inte att godk&nnas om:

e sokanden inte uppfyller villkoren for godk&dnnande enligt Lag om
valfrihetssystem 7 kap § 1

e sokanden i nagot vasentligt hanseende har latit bli att lamna begarda
upplysningar eller lamnat felaktiga upplysningar

e soOkanden inte kan redovisa en finansieringsplan som bestallaren bedomer
visar pa forutsattningar att bedriva verksamheten

Sokanden kan komma att inte godkannas om:

e sokanden eller en eller flera foretradare for sokanden tidigare haft uppdrag
at bestéllaren, annat landsting eller annan uppdragsgivare och avtalet till
foljd av brister i sOkandens agerande sagts upp i fortid

e sokanden undersoks for allvarliga brister i annat uppdrag

» soOkande &r i konkurs eller likvidation, &r under tvangsforvaltning eller
foremal for ackord eller tillsvidare har installt sina betalningar eller
underkastats naringsforbud, eller om s6kande ar foremal for ansdkan om
ovanstaende

o foretradare for sokande ar domd for eller foremal for utredning av brott
som av bestallaren anser paverka fortroendet for varden

Sokanden ska pa begaran fran bestéllaren tillhandhalla uppgifter och utdrag ur
misstanke- och belastningsregistret for styrelseledamdéter och andra foretradare for
sOkanden.

4.2 Beslut om godk&nnande
Beslut om godkénnande meddelas inom 60 dagar efter det att komplett ansdkan
inkommit till Region Jonkopings l&an.

4.3 Ingaende av avtal
Avtal ingas sa snart som majligt nér bestallaren godkéant leverantoren.

4.4 Verifiering infor driftstarten

Leverantoren forbinder sig att ha verksamhet fardigstélld senast 14 dagar fore
driftstarten sa att bestallaren kan verifiera att leverantéren ar klar med alla
forberedelser samt att lokaler och utrustning uppfyller kraven.
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Bestallaren &ger ensidigt ratt att besluta om ett senare datum for driftstarten om
leverantoren bedoms sakna forutséttningar att utfora atagandet i avtalad
omfattning vid angivet datum. Vid vésentliga brister &ger Region JOnkdpings l&n
ratt att frantrada avtalet.

LeverantGren ager inte réatt till ndgon form av skadestand till féljd av Region
Jonkdpings lans beslut, enligt ovan. Region Jonkopings 1&n daremot har ratt till
ersattning fran leverantoren for kostnader som beror pa dennes brister.

4.5 Aterkallande av godkannande
Godkannandet av en leverantor galler i sex manader. Darefter dger Region
Jonkopings lan ratt att aterkalla godkannande om inget avtal undertecknats.

4.6 Overklagande

Leverantéren kan 6verklaga Region Jonkopings lans beslut. Overklagan skickas
till forvaltningsratten i Jonkoping inom tre veckor fran det att underrattelsen om
beslutet skickats.
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5. Mall for avtal enligt lagen om
valfrihetssystem

5.1 Avtalsparter
Bestallare: Region Jonkopings l&n
Organisationsnummer: 232100-0057

Leverantor: <leverantérens namn>
Organisationsnummer: <organisationsnummer>

5.2 Avtalets omfattning

| detta avtal regleras leverantdrens bedrivande av primarvard vid < namn och
adress for verksamheten>. Med avtalet forstas bestammelserna i detta avtal och
”Primérvard inom vardval i Jonkopings 14n”.

5.3 Avtalsperiod

Auvtalet galler fran och med dag for avtalets undertecknande <datum> till och med
2021-12-31. Med mojlighet till forlangning med tva (2) ar i taget, om inte avtalet
sagts upp skriftligen av endera part senast tolv manader fore avtalstidens slut.

Utforandet av uppdraget inleds vid 6verenskommet datum for driftstart. Fore
driftstarten ager leverantoren inte ratt att utfora vard enligt detta avtal.

5.4 Kontaktpersoner
Parterna ska utse var sin kontaktperson. Nér part byter kontaktperson eller
kontaktuppgifter, ska detta skriftligen meddelas den andra parten utan dréjsmal.

Region Jonkopings lan: <namn, efternamn, adress, postadress, e-postadress,
telefonnummer>

<Leverantor>: <namn, efternamn, adress, postadress, e-postadress,
telefonnummer>

5.5 Meddelanden
Meddelanden i anledning av avtalet ska skickas till respektive parts kontaktperson
med post, e-post eller fax.

5.6 Handlingars inbdrdes ordning
”Primérvéard inom vardval 1 JonkOpings 1dn” dr en del av avtalet. De 1 denna punkt
namnda handlingar utgor avtalsinnehall.
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Om avtalshandlingarna skulle visa sig vara motsagelsefulla i ndgot avseende
géller de, om inte omsténdigheterna uppenbarligen foranleder annat, sinsemellan i
foljande ordning:

1. skriftliga &ndringar och till&gg till detta avtal

2. detta avtal med bilagor

3. Region Jonkdpings lans eventuella kompletteringar av
forfragningsunderlaget

4. forfragningsunderlag med bilagor

eventuella kompletteringar av ansékan

6. leverantdrens ansokan

o

5.7 Lagar, forordningar, foreskrifter, policy och riktlinjer
LeverantOren ska folja gallande konventioner, lagar, forordningar, foreskrifter och
Region JOnkopings lans styrande dokument i form av exempelvis policy och
riktlinjer, 6verenskommelser och kliniska kunskapsstod. Bestéllaren ska
tillhandhalla relevanta styrande dokument.

5.8 Erséttningsvillkor
Leverantorens ersattning framgar av avsnitt 10 i ”Primérvard inom vardval i
Jonkopings 14n”.

5.9 Samarbetsformer

Leverantoren kan samarbeta med andra aktorer for delar av uppdraget, undantaget
kravet pa dppettider, om inte sérskild éverenskommelse (skriftlig) finns med
Region Jonkopings lan.

Nar det galler halso- och sjukvard maste det tydligt vara reglerat vem som &r den
juridiska vardgivaren enligt hélso- och sjukvardslagen (2017:30). Darfor finns det
tre godk&nda samarbetsformer:

e (verenskommelse inom samma vardgivare
e konsultavtal
e underleverantorsavtal

Alla samarbetsformer ska vara skriftliga och kunna redovisas i ansékan om
godkannande och vid forfragan fran bestallaren.

Leverantdren ansvarar for att invanarna far tydlig information om var och nar
vardcentralens utbud ar tillgangligt och vem som ansvarar for verksamheten. Det
ar sarskilt viktigt att informera om Gppettider och vart invanarna ska vanda sig i
akuta situationer.

LeverantGren ansvarar for att all varddokumentation sker enligt lagar och
foreskrifter och Region Jonkopings lans riktlinjer.
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Overenskommelse inom samma vardgivare

Overenskommelse inom samma vardgivare anvands nar en leverantér med
vardgivaransvar for flera vardcentraler inom Jonkopings lan samarbetar for att
exempelvis kunna erbjuda invanarna god vard och tillganglighet enligt villkoren
for vardval.

Samarbetet ska dokumenteras i en skriftlig 6verenskommelse.

Konsultavtal
Konsultavtal anvands for inhyrd personal som utfor uppdrag genom leverantérens
verksamhet. Inhyrd personal ska arbeta pa plats i leverantérens lokaler

Leverantoren har det juridiska vardgivaransvaret.
Uppdraget ska dokumenteras i ett skriftligt konsultavtal.

Underleverantorsavtal

Underleverantdrsavtal anvands nér ett foretag utfor uppdrag (exempelvis
sjukgymnastik eller medicinsk fotvard) at leverantren genom sin egen
verksamhet.

Underleverantoren har det juridiska vardgivaransvaret for den halso- och sjukvard
som utfors i underleverantorens verksamhet.

Underleverantorer som utfor halso- och sjukvardsuppdrag ska vara anmélda till
vardgivarregistret.

Leverantdren ar juridiskt ansvarig gentemot bestéllaren och ansvarig for att
underleverantéren uppfyller bestéllaren krav och villkor fér uppdraget.
Leverantdren ska kontinuerligt kontrollera och félja upp underleverantérens
kvalitet enligt Socialstyrelens foreskrifter om ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9). Leverantoren ska pa begaran kunna redovisa
exempelvis underleverantérens kompetens, lokaler, utrustning och féljsamhet till
lagar och foreskrifter, nationella vardprogram och riktlinjer samt Region
Jonkopings lans riktlinjer.

All kommunikation, rapportering, fakturering med mera fran eventuell
underleverantor ska stallas till leverantéren.

Underleverantorer far endast agera genom sin avtalspart, och ager inte ratt att
marknadsfora sina tjanster pa ett sétt som kan uppfattas att de har avtal med
Region Jonkopings lan.

Uppdraget ska dokumenteras i ett skriftligt underleverantdrsavtal.

Leverantorer och underleverantorer ska ha kollektivavtal eller
kollektivavtalsliknande avtal.
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5.10 Ansvarsforséakring

Leverantdren ska teckna och under hela avtalsperioden vidmakthalla en
egendoms-, allrisk- och ansvarsférsakring i den omfattning verksamheten kraver.
Leverantdrens ansvar &r inte begransat till de belopp som omfattas av de
forsakringar leverantdren har tecknat.

5.11 Skadestand

Leverant6ren har fullt ansvar for sitt atagande enligt avtalet och for all skada och
alla forluster som kan komma att orsakas av leverantorens handlande eller brist pa
handlande. Leverantoren ska halla bestallaren skadeslés om skadestandskrav
vacks fran tredje man direkt mot bestallaren som en féljd av leverant6rens
handlande eller brist pa handlande.

5.12 Andrade agarforhallanden

Vasentliga forandringar avseende agarforhallandena hos leverantoren eller
eventuella moderbolag, ska utan dréjsmal skriftligen anmalas till bestéllaren. Pa
begéran av bestéllaren ska leverantdren lamna ytterligare information om de nya
agarforhallandena och om leverantérens mojligheter att uppfylla avtalet.
Bestallarens godk&nnande av den nya &garen krévs for avtalets fortsatta giltighet.

5.13 Overlatelse

Leverantoren far inte 6verlata hela eller delar av avtalet utan bestallarens skriftliga
godkannande. Den nya leverantoren ska efter 6verlatelsen informera berorda
invanare/patienter om forandringen.

5.14 Andringar i avtalet
Bestallaren har rétt att besluta om andringar av villkoren som ska tillampas.
Bestallaren ska omgaende informera leverantéren om andrade villkor.

Vardera parten har ratt att yrka pa andringar av villkoren i handelse av finansiell
kris, ekonomiska omvélvningar eller om Region Jonkopings lan tvingas utfarda
besparingsbeting for verksamhetsomradet.

Leverantdr som inte vill bli bunden av &dndrade villkor ska inom 60 dagar
skriftligen meddela bestéllaren att de dndrade villkoren inte accepteras. Om sadant
meddelande inte mottagits av bestéllaren inom den angivna tidsfristen blir
leverantéren bunden av de éndrade villkoren fran och med den dag bestéllaren
angivit i andringsmeddelandet, dock tidigast 60 dagar efter det att
andringsmeddelandet ar avsant.

Om leverantdren meddelar bestallaren att den inte accepterar de &ndrade villkoren
och Region Jonkopings lan vidhaller andringen i forhallande till leverantoren,
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upphor avtalet att galla tolv manader efter utgangen av 60-dagarsfristen. Under
den aterstaende avtalstiden galler avtalet i sin lydelse fore andringarna.

5.15 Brister och sanktioner
Leverantdren ansvarar for att halla den avtalade kvaliteteten under hela
avtalsperioden.

Bada parter har en skyldighet att géra motparten uppmarksam pa sadant som kan
uppfattas som avtalsbrott eller avvikelse fran avtalet.

Leverantoren ska atgarda fel och brister efter skriftligt papekande fran bestallaren.
Om fel och brister inte atgérdas i sin helhet inom angiven tidsperiod har
bestallaren ratt att:

e Hallainne hela eller del av erséttningen som senare kan betalas ut vid
atgardad brist

e Minska erséttningen, betalas ej ut senare

e Ej betala ut erséattningen i sin helhet

e Utkréava vite

e Séga upp avtal enligt avsnitt 5.18 Uppségning av avtalet pa bestallarens
begéran.

5.16 Konkurs
Leverantdr som gar i konkurs ska omedelbart informera bestéllaren enligt Region
Jonkopings lans riktlinjer.

Vid en konkurs ar leverantdren ofdrandrat ansvarig for verksamheten och
patientsakerheten. LeverantOren ska exempelvis hantera remiss- och provsvar till
dess att tingsratten godkant konkursen och utsedd konkursforvaltare tagit kontakt
med leverantoren.

LeverantOren ska snarast informera konkursforvaltaren om:

« att konkursforvaltaren enligt halso- och sjukvardslagen tar 6ver
vardgivaransvaret dven om fysiska patientbesoken upphor

e att kvarvarande patientadministrativt arbete ska fortsatta for att sakra
patientsékerheten enligt patientsakerhetslagen

e att konkursforvaltaren snarast ska kontakta bestéllaren

5.17 Avtalets upphorande pa leverantdrens begaran
Leverantdren har mojlighet att i fortid séga upp avtalet under forutsattning att det
foreligger sérskilda skal som hindrar leveranttren att fortséatta bedriva
verksamheten. Begaran ska skriftligen lamnas till bestallaren senast sex manader
innan verksamheten upphor.
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Nar ett avtal om att driva vardcentral sagts upp bedomer bestéllaren situationen
och beslutar utifran vad som ar langsiktigt bast for invanarna.

Om bestallaren beslutar att verksamheten ska upphora fordelas vardcentralens
geografiska naromrade till andra vardcentraler.

5.18 Uppsagning av avtalet pa bestéllarens begaran
Bestéllaren har réatt att i fortid sdga upp avtalet om leverantoren inte kan uppfylla
eller sékerstélla de obligatoriska krav som stalls i avtalet.

Uppsagning ska ske skriftligen och utan oskaligt uppehall efter det att den
omstandighet som aberopas som uppsagningsgrund blivit kand for den
uppségande parten. Vid uppséagning av avtalet galler en uppsagningstid om sex
manader.

Bestallaren har rétt att sdga upp avtalet med omedelbar verkan om leverantdren
omfattas av nagon av de omstandigheter som raknas upp i lagen om
valfrihetssystem 7 kap § 1 punkt 1-4 och som innebadr att leveranttren skulle ha
uteslutits vid tilldelning av avtal.

Bestallaren har rétt att saga upp avtalet med omedelbar verkan om leverantdren
vasentligt bryter mot nagon del av avtalet till men for patienter, eller om
leverantoren grovt asidosatt sina skyldigheter, agerat vardslost eller grovt
asidosatt sina ekonomiska skyldigheter mot myndighet eller bestéllaren.

Bestallaren har rétt att saga upp avtalet med omedelbar verkan om det sker en
direkt eller indirekt forandring av dgandet av en majoritet av aktierna i
leverantorens foretag, eller att det bestimmande inflytandet dver leverantdrens
foretag forandras direkt eller indirekt pa ett satt som Region Jénkdpings lan inte
skaligen kan godta.

Bestallaren har vid avtalets omedelbara upphdrande ratt att omedelbart ta dver
delar eller hela leverantdrens verksamhet med egen personal for att ratta till
forhallandena och upprétthalla kontinuitet for berérda invanare.

Om avtalet sags upp pa grund av avtalsbrott kan bestéllaren dven ha réatt till
skadestand.

5.19 Force majeure

Parterna har ratt att gentemot varandra aberopa underlatenhet att fullgéra avtalet
om fullgérandet hindras till foljd av omsténdighet utanfor parternas kontroll
sasom naturhandelse, svenskt eller utlandskt lagbud, svensk eller utlandsk
myndighets atgard, krigshandelse, strejk, blockad, bojkott, lockout eller annan
liknande omsténdighet.
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Motpart ska omedelbart underrattas om det foreligger omstéandigheter som kan
foranleda tillampning av denna bestammelse. Det aligger part, som 6nskar
aberopa force majeure, att utan uppskov skriftligen underréatta motparten om
uppkomst dérav och halla part underrattad och meddela motparten nar force
majeure upphor.

For det fall force majeure varar mer dn tva manader, har den andra parten rétt att
skriftligen saga upp avtalet till omedelbart upphorande. Vid sddan uppsagning har
ingen av parterna rétt till ersattning av den andra parten.

5.20 TillAmpning och tvister

Om nagon bestammelse i avtalet skulle vara ogiltig innebér det inte att avtalet i
sin helhet ska anses ogiltigt. Om sadan ogiltighet vasentligt paverkar nagon av
parternas utbyte av avtalet ska skalig jamkning ske. Part som anser att nagot i
avtalet ska anses ogiltigt har att omgaende och skriftligen meddela och ange skal
till motparten.

Tvist med anledning av detta avtal ska avgdras med tillampning av svensk ratt av
svensk allman domstol med Jonkdpings tingsrétt som forsta instans.

5.21 Efter avtalets upphérande

Leverantdren ska nar avtalet upphoér samverka med bestéllaren kring hantering av
patientdokumentation, lokaler och utrustning, férekommande avtal och allt i
ovrigt som forutsatter att en 6vergang av verksamheten till annan kan komma till
stand pd ett patientsakert satt.

Leverantdren ska inhdmta patientens medgivande till 6verféring av information
och ansvarar for att patientdokumentationen sakerstalls enligt Socialstyrelsens
riktlinjer.

5.22 Bilagor

e Avtal om sammanhallen journalféring och personuppgiftsbitrade

e Auvtal om informationsutlamning av HSA-information

e Fullmakt for saval direktansluten vardgivare som Inera AB att teckna
personuppgiftsbitrddesavtal

5.23 Underskrifter

Jonkdping <datum> <Ort, datum>
Region Jonkopings lan <Leverantor>
<Namn Efternamn> <Namn Efternamn>
<Titel> <Titel>
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6. Allmanna villkor

6.1 Utgangspunkter

Antidiskriminering

Leverantoren ska folja gallande antidiskrimineringslagstiftning, forordningen
(2006:260) om antidiskrimineringsvillkor i upphandlingskontrakt,
diskrimineringslagen (2008:567), 16 kap. 9 8 brottshalken (1962:700) och férbud
mot missgynnande behandling enligt 16 § foraldraledighetslagen (1995:584).
LeverantGren ska pa begaran redovisa de atgarder, upprattade planer med mera
som vidtagits med anledning av ovanstaende.

Barnkonventionen

Leverantdren ska folja FN:s barnkonvention och Region Jonkdpings lans riktlinjer
som utgar fran denna. Utsett barnrattsombud ska stodja verksamhetschefen att
sékerstélla att barns och ungas rattigheter beaktas.

Hallbar utveckling
LeverantOren ska:

e Folja Region Jonkopings lans program for hallbar utveckling 2017-2020.

e Samverka med Region Jonkdpings lan i hallbarhetsfragor och redovisa hur
verksamheten systematiskt arbetar for att uppfylla relevanta mal enligt
programmet.

e Ha en kontaktperson for hallbarhetsfragor. Kontaktpersonen ska vara insatt
i verksamhetens hallbarhetsfragor och hantera kommunikation och
uppféljning av dessa..

e Arligen rapportera atgarder som vidtagits under aret och hur

hallbarhetsmalen kommunicerats i verksamheten.

Informationsansvar

Leverant6ren och Region Jonkopings lan har ett dmsesidigt ansvar att samrada
och informera om verksamhetsforandringar som paverkar invanarnas tillgang till
vard och service eller samarbetet mellan leverantéren och Region Jonkopings lan.

Leverantdren ska bland annat informera Region Jonkopings 1an om andrade
agarforhallanden, risk for kapacitetsbrist, byten av verksamhetschef, medicinskt
ledningsansvarig lakare, underleverantdrer och samverkanspartners.

Leverantdren ska representeras pa informationsméten som Region Jonkopings lan
kallar till.

Kunskapsstyrning
Medicinsk programgrupp primarvard ar en motesplats for uppfoljning och
styrning av primarvarden i Jonkdpings lan tillsammans med andra regelbundna
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forum for dialog mellan regionledning och verksamhetschefer i hélso- och
sjukvarden.

Medicinsk programgrupp primarvard har halso- och sjukvardsdirektorens uppdrag
att folja primarvardens resultat, féresla uppdragsforandringar, initiera och
faststélla styrande dokument i Region Jonkopings l&ns allmanna kliniska
kunskapsstod Fakta, fordela uppdrag och utse primarvardsrepresentanter i olika
samverkansorgan.

Programgruppen bestar av representanter fran leverantorer i privat och offentlig
regi och Region Jonkopings lans primarvardsenhet som leder och samordnar
gruppens arbete.

Programgruppen ska samverka med andra medicinska programgrupper och
syddstra sjukvardsregionens regionala programomrade for primarvard.

Leverantdren ska anvanda nationella kvalitetsregister och f6lja Region Jonkdpings
lans allménna kliniska kunskapsstod Fakta och nationella kunskaps- och
beslutstod.

Leverantdren ska bidra med medarbetare till arbetsgrupper och delta i Region
Jonkdpings lans arbete med standiga forbattringar av verksamheten och arbetet
med Region Jonkdpings lans allménna kliniska kunskapsstdd Fakta.

Marknadsforing och information till invanare
Leverantdren ska folja marknadsforingslagen (2008:486). All marknadsforing ska
vara saklig och korrekt.

Leverantdren ansvarar for eventuella underleverantdrers marknadsforing. |1 all
marknadsforing ska tydligt framga vem som ansvarar for verksamheten eller
tjansten och hur man kontaktar ansvarig.

Leverantdren ska tydligt ange att hela eller delar av verksamheten finansieras och
drivs pa uppdrag av Region Jonkopings lan enligt Lag (2008:962) om
valfrihetssystem.

Leverantdren ska folja Region JOnkopings lans riktlinjer inom
informationsomradet och standard for kallelser. Leverantoren ska leverera
uppgifter till vardcentralens kontaktsida pa 1177 Vardguiden och medverka i
Region Jonkopings lans informationskampanjer. Leverantorens webbplats ska
uppfylla grundlaggande krav pa tillganglighet.

Patientens rattigheter
Leverantdren ska ha goda kunskaper om och tillampa patientens rattigheter utifran
patientlagen (2014:821).

Leverantdren ska framja patientens integritet, sjalvbestammande och delaktighet.
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Varden ska vara jamlik och jamstalld och ges med respekt for alla manniskors lika
varde och for den enskilda manniskans vardighet.

Varden ska utformas i samarbete med patienten. Leverantdren ska ta vara pa
patientens och narstaendes erfarenheter och méjligheter att medverka i varden
utifran deras 6nskan och forutsattningar.

Patientkontrakt och samordnad individuell plan (SIP)

Leverantoren ska arbeta med patientkontrakt som ar en verenskommelse mellan
patient och vardgivare som sékerstaller att patienten ar delaktig i sin egen vard,
erbjuds fast vardkontakt och den vard som behdvs inom 6verenskommen tid.

Leverantoren ska erbjuda patienter som behdéver vard och omsorg fran bade
leverantdren och kommunen en samordnad individuell plan (SIP) enligt Region
Jonkopings lans riktlinjer.

Fast vardkontakt och fast lakarkontakt

Leverantoren ska enligt patientlagen (2014:821) och hélso- och
sjukvardsforordningen (2017:80) utse en fast vardkontakt for de patienter som
behover eller begér det, for att tillgodose patientens behov av trygghet,
kontinuitet, samordning och sékerhet.

Leverantoren ska erbjuda patienter en fast lakarkontakt.

Klagomal
LeverantOren ska folja Region Jonkopings l&ns riktlinjer for hantering av
synpunkter och klagomal inom halso- och sjukvard och tandvard.

Vardgaranti
Leverantoren ska uppfylla den lagstadgade nationella vardgarantin och Region
Jonkopings lans krav pa tillganglighet.

Patientsdkerhet
Leverantdren ska folja lagar och foreskrifter om patientsakerhet som exempelvis:

e Patientsdkerhetslag (2010:659)

e Patientsdkerhetsforordningen (2010:1369)

e Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad om vardgivarens
systematiska patientsakerhetsarbete (HSLF-FS 2017:40)

e Inspektionen for vard och omsorgs foreskrifter om anmélan av handelser
som har medfort eller hade kunnat medféra en allvarlig vardskada (HSLF-
FS 2017:41)

Leverantdren ska samverka med Region Jonkopings lans cheflakarorganisation
och delta i risk- och handelseanalyser vid utredning av héndelser.

Leverantdren ska ha rutiner for registrering och hantering av avvikelser.
Leverantdren ska anmala, folja upp och analysera egna avvikelser i Region
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Jonkdpings lans avvikelsehanteringssystem Synergi. Leverantdren ska kunna delta
I systemovergripande analyser och uppfoljning samt vara behjalplig i spridningen
av resultaten.

Leverantdren ska anméla handelser som har medfort eller hade kunnat medfora en
allvarlig vardskada. Leverantoren kan fa stod i sin utredning fran Region
Jonkdpings lans cheflakarorganisation. Leverantéren ska skicka en avidentifierad
kopia pa den kompletta anmalan, eventuell handelseanalys och beslut fran
Inspektionen for vard och omsorg till primarvardsenheten.

Leverantoren ska skicka en kopia pa verksamhetstillsyn och andra beslut fran
Inspektionen for vard och omsorg till primarvardsenheten.

Leverantdren ska forse patientnamnden med de uppgifter som namnden behdver
for att kunna fullgora sitt uppdrag. Leverantoren ska utan kostnad tillhandahalla
de intyg, utredningar och analyser med mera som begérs vid granskning av
enskilda &renden.

Leverantdren ska beakta Region JOnkopings l&ns patientsdkerhetsarbete ”Saker
vard — alla génger”. Leverantorens medarbetare bor ha kinnedom om dessa
kunskapsomraden.

Leverantoren ska uppratta en arlig patientsakerhetsberattelse enligt
patientsdkerhetslagen.

Leverantdren ska delta i regionala kvalitetsindikationsmétningar och Region
Jonkdpings lans utbildningar i patientsakerhet for chefer.

Samverkan

Leverantdren ska samverka med funktioner och verksamheter inom Region
Jonkdpings lan, kommuner och andra myndigheter enligt lagar, foreskrifter,
forordningar, dverenskommelser och Region Jonkopings lans riktlinjer.

Samverkan kan galla enskilda patienters vard och rehabilitering men ocksa
planering, utveckling och uppféljning av verksamheten samt
kompetensutveckling.

Samverkan med kommunerna regleras bland annat i dokumentet ”Ledningssystem
for samverkan Region Jonkopings 14n och lédnets kommuner”. Region Jonkdpings

lan och kommunerna ska utga fran patientens behov och ska med respekt och tillit
samarbeta aktivt 6ver organisations- och huvudmannagranserna.

Leverantdren ska samverka med patienter genom ett patientrad eller liknande for
att forbattra och utveckla verksamheten utifran patientperspektivet.
Verksamhetschefen ansvarar for formerna.
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Systematiskt kvalitetsarbete

LeverantOren ska tillampa Socialstyrelsens foreskrifter om ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbete (2011:9). Leverantdren ska ha ett andamalsenligt
system for internkontroll och pa begéaran kunna redogora for detta.

Leverantoren ska med stod av ledningssystemet planera, leda, kontrollera, félja
upp, utvardera och forbattra verksamheten samt skapa forutsattningar for
medarbetarna att delta i det systematiska forbattringsarbetet.

Det systematiska kvalitets- och patientsékerhetsarbete ska vara langsiktigt och
bedrivas enligt vetenskapligt sdkrade metoder. Arbetet ska praglas av ett
hélsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetssatt, standiga forbattringar,
faktabaserade beslut och samverkan.

6.2 Invanarnas val

Invanaren valjer vardcentral

Vardval &r en dverenskommelse mellan invanare och vardcentralen. Invanaren
atar sig att i forsta hand vanda sig till den valda vardcentralen och medger att
Region Jonkopings lan ger ekonomisk ersattning till den valda vardcentralen.

Alla som fyllt 18 ar har ratt att vélja vardcentral. For barn och ungdomar under 18
ar valjer vardnadshavaren. Barn och foraldrar kan valja olika vardcentraler.

Invanaren ar fri att soka vard pa vilken vardcentral som helst, och kan nar som
helst vélja en annan vardcentral. Vardvalet innebér att man valjer vardcentral, inte
enskilda medarbetare.

Invanarnas val administreras av Region Jonkopings lan. Invanaren véljer
vardcentral via 1177 Vardguidens e-tjanster eller pa Region Jonkdpings lans
blankett for vardval. Region Jonkopings lan registrerar invanarens val. Ansvaret
for invanarens vard overgar till den nya vardcentralen sa snart valet registrerats.

Nyinflyttade och nyfédda

Region Jonkopings lan ansvarar for att nyinflyttade till lanet och vardnadshavare
till nyfodda far information om hur valet gar till och vilka vardcentraler som kan
véljas. Region Jonkopings lan ansvarar for att nyinflyttade och nyfodda registreras
pa en vardcentral nara bostaden till dess de gjort ett eget val.

Invanare som flyttar inom Jonkopings lan

Invanare som flyttar inom Jonkopings lan ansvarar sjélva for att valja en annan
vardcentral, om de sa 6nskar. Om man flyttar till ett sarskilt boende kan man
stanna kvar hos sin nuvarande vardcentral eller vélja en annan.

Invanare med skyddade personuppgifter
Invanare med skyddade personuppgifter registreras inte pa nagon vardcentral.
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Anmaélan av kapacitetsbrist
Det finns inga begransningar for hur manga invanare som kan valja en specifik
vardcentral.

| en situation dar manga invanare under mycket kort tid valjer en vardcentral kan
Region Jonkopings lan bevilja leverantoren uppskov att ta emot nya invanare
under maximalt tre manader. Villkor for uppskov &r en skriftlig anmalan fran
verksamhetschefen att eventuell kapacitetsbrist utgor en risk for patienternas
sékerhet eller allvarliga arbetsmiljéproblem.

Nar en vardcentral upphor

Nar en vardcentral upphor ansvarar Region Jonkopings lan for att informera
ber6rda invanare om ratten att vélja en ny vardcentral. Invanare som inte valjer ny
vardcentral inom angiven tid registreras pa en vardcentral nara bostaden.

6.3 Ansvar och skyldigheter

Allvarlig handelse och katastrofberedskap
Leverantdren ska folja gallande foreskrifter for katastrofmedicinsk beredskap.

Vid allvarlig handelse ska leverantoren félja Region Jonkopings lans direktiv fran
tjansteman i beredskap (T1B) och regional sjukvardsledare. Leverantoren ska
kunna ta emot lindrigt skadade, oskadade och personer i behov av krisstod.

Leverantoren ska uppratta en plan for allvarlig handelse. Planen ska innehélla
larmrutiner, telefonnummer till ndrboende personal som kan Gppna vardcentralen
pa jourtid samt reservrutiner for telefoni- och IT-storningar. Uppgifterna ska
uppdateras och meddelas Region Jonkdpings lans beredskapschef senast 1
december varje ar.

Leverantdren ska ha en utsedd representant for samverkan med psykiatrins
krisstddssamordnare pa lokalt sjukhus och kommunens grupp for psykiskt och
socialt omhandertagande (POSOM) vid allvarliga h&dndelser och katastrofer.

Leverantoren ska delta i utbildning, trdning och 6vning tillsammans med andra
vardgivare och kommuner i sadan omfattning att en fortsatt verksamhet kan
bedrivas &ven i kritiska lagen.

Personal som behovs for att driva verksamheten ska vara krigsplaceras pa sin
arbetsplats. Beredskapschefen ansvarar for krigsplaceringen i samrad med
verksamhetschefen.

Dodsfall utanfér sjukhus

Vid dddsfall i hemmet (undantaget aldreboende och korttidsboende, dér sarskilda
regler galler) vardagar 08:00-17:00 ansvarar vardcentralen som invanaren valt for
lakarmedverkan.
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Vid dodsfall utanfor hemmet och sjukhus vardagar 08:00-17:00 ansvarar
vardcentralen med geografiskt ansvar for platsen dar kroppen patraffats for
lakarmedverkan.

Vid dodsfall utanfor sjukhus vardagar 17:00-08:00 och dygnet runt I6rdagar,
séndagar och helgdagar ansvarar priméarvardens lakare i beredskap for
lakarmedverkan.

Hjalpmedel och forbrukningsmaterial

Leverantoren ska forskriva hjalpmedel, inkontinenshjalpmedel, forbruknings- och
sjukvardsmaterial samt naringsprodukter enligt Region Jonkopings lans riktlinjer
och gallande avtal och 6verenskommelser. Leverantdren ska informera brukare
och anhdriga om hjalpmedel och eventuella avgifter.

Vid fortroendeforskrivning ansvarar forskrivande part for uppféljning av
forskrivningen om inget annat avtalats vid 6verraporteringen. Overrapportering
och uppféljningsansvar ska kvalitetssékras.

LeverantOren ska anvanda hjalpmedelcentralen, upphandlade sortiment och IT-
stod for bestallning och registrering av hjalpmedel. Leverant6ren erbjuds att kdpa
forbruknings- och sjukvardmaterial fran Lansforsorjning.

Insyn

LeverantGren ska pa begaran lamna ut relevant information for att Region
Jonkopings lan enligt kommunallagen ska kunna tillgodose invanarnas 6nskemal
och behov av insyn i hur uppdraget utfoérs. Leverantoren &r inte skyldig att lamna
information om utldmnandet strider mot lag eller annan forfattning.

Intyg
LeverantGren ansvarar for att utfarda vardintyg, rattsintyg, dodsbevis, utlatande

till Forsékringskassan och andra patientrelaterade intyg via Region Jonkdpings
lans IT-stod.

Lakemedel

Lakemedelsbehandling ska ske pa ett rationellt, sakert och kostnadseffektivt satt
med ett helhetsperspektiv dér patientens och samhallets bésta beaktas.
LeverantOren ska folja ldkemedelskommitténs och Stramas rekommendationer for
forskrivning och medverka till att Region Jonkopings lans mal for
lakemedelsforskrivning uppfylls.

LeverantOren ska folja lakemedelskommitténs riktlinjer om ordination och
hantering av ldkemedel. Som ett led i egenkontrollen ska verksamheten minst en
gang per ar genomga en extern kvalitetsgranskning enligt Socialstyrelsens
foreskrifter (HSLF-FS 2017:37).
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Leverantdren ansvarar for att det vid alla vardbesdk finns en korrekt och aktuell
lakemedelslista och att vardtagare far en aktuell ldkemedelslista vid
ordinationsforandringar.

Forskrivning till patient med dosdispenserade lakemedel ska enligt
Lakemedelsverkets foreskrifter (HSLF-FS 2016:34) utférdas i elektroniskt
systemstod avsett for detta. Aktuella lakemedel ska dokumenteras enligt Region
Jonkdpings lans riktlinjer.

Vid forskrivning av lakemedel ska motivering till insatt behandling, indikation
och diagnos dokumenteras i Cosmic. Ordinationsforandring dokumenteras under
sokordet “lakemedelsforandring” i Cosmic. Arbetsplatskod och forskrivarkod
anges pa receptet.

Leverantoren ska minst en gang om aret analysera, kommentera och rapportera sin
forskrivning av antibiotika med hjélp av Region Jonkopings lans
uppfoljningsrapporter och eventuellt ytterligare underlag fran
lakemedelskommittén eller Strama. Leverantéren ska avsétta tid for samtliga
lakare samt sjukskoterskor i telefonrddgivningen att delta i ett arligt
uppfoljningsmote om enhetens férskrivning av antibiotika.

Kassation av lakemedel ska goras pa ett miljomassigt korrekt satt.

Leverantdren ska folja 6verenskommelsen mellan Sveriges Kommuner och
Landsting (SKL) och Lékemedelsindustriféreningen om samverkansformer
mellan medarbetare i den offentliga halso- och sjukvarden och
lakemedelsforetagen och principer for kliniska prévningar. Leverantéren ska aven
folja Region JOnkopings lans riktlinjer ”Bisysslor och andra engagemang inom
lakemedelsomradet”.

Leverantoren ska erbjuda alla patienter 6ver 75 ar med kroniska sjukdomar och
lakemedelsbehandling minst en arlig enkel lakemedelsgenomgang enligt
Socialstyrelsens foreskrifter (HSLF-FS 2017:37) och lakemedelskommitténs
riktlinjer for ordination och hantering av lakemedel.

Patienter som efter en enkel lakemedelsgenomgang har kvarstaende
lakemedelsrelaterade problem eller dar det finns en misstanke om sadana problem
ska erbjudas en fordjupad lakemedelsgenomgang.

Medicinsk service/diagnostik

Leverantdren kan teckna avtal med Region Jonkopings lans enheter for medicinsk
service eller annan underleverantor for medicinsk service som ar ackrediterad av
Swedac eller har motsvarande kvalitetssékring. Eventuella laboratorier i egen regi
ska vara ackrediterade av Swedac eller ha motsvarande kvalitetssakring.
Kvalitetssakrad laboratorieservice i egen regi kommer att foljas upp vid revision
utford av personal fran ackrediterad laboratorieverksamhet.
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Leverantdren ansvarar for att relevant verksamhetsdata gors tillganglig enligt
Region Jonkopings lans specifikationer. Medicinsk service omfattar klinisk
fysiologi, klinisk neurofysiologi, nuklearmedicin, klinisk kemi, klinisk
mikrobiologi, klinisk patologi, klinisk immunologi, medicinsk radiologi och
transfusionsmedicin.

Remisser som utfardas i samband med digitala vardmoten ska innehalla relevant
information for fragestallningar och halsoproblem och utformas enligt Region
Jonkdpings lans riktlinjer. Leverantdren ansvarar for att uppratta och forankra
rutiner kring remiss- och svarshantering med berérd leverantér av medicinsk
service.

Medicinteknisk utrustning

Leverantdren har det dvergripande medicintekniska ansvaret for sin verksamhet
och ansvarar for att utrustningen uppfyller vedertagna normer, standarder och krav
pa tillganglighet, prestanda och kvalitet enligt géllande lagar och regler.

Leverantdren ansvarar for att verksamheten har den medicintekniska utrustning
som behdvs for uppdraget och att utrustningen uppdateras och kompletteras vid
forandringar i uppdraget.

Obligatorisk utrustning ar EKG-apparat med tolkningsprogram 12 SL,
dermatoskop med méjlighet till bildéverforing, spirometer, defibrillator,
bladderscan, blodtrycksmatare for utlaning och alkoméatare samt évrig utrustning
som behdvs for uppdraget.

Patientjournalen

LeverantOren ska uppratta och hantera patientjournalen enligt géllande lagar och
forordningar. Leverantoren ska registrera diagnoser och vardkontakter i
patientjournalen enligt Region Jonkdpings lans riktlinjer, terminologi, struktur,
rutinbeskrivningar, och mallar.

Behandlingen av personuppgifter ska uppfylla de krav som stélls i
patientdatalagen (2008:355), Allménna dataskyddsférordningen (GDPR),
offentlighets- och sekretesslagen (2009:400) och tryckfrihetsférordningen
(1949:105). Privata vardgivare ar personuppgiftsansvariga vilket innebar att denne
ensam ska bestamma andamalen med, och medlen for behandlingen av
personuppgifter.

Leveranttren ska félja Region Jonkdpings l&ns riktlinjer och anvisningar for
sammanhallen journalféring. Region Jonkopings lan tecknar sérskilt avtal
avseende sammanhallen journalforing, inklusive den nationella patientéversikten,
med privata vardgivare.

Leverantoren ska beakta de lagar och regler som reglerar samtycke mellan
vardgivare och patient vid éverforing av personuppgifter till annan vardgivare.
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Leverantdren ska lamna ut kopior av patientjournal enligt Region Jonkdpings lans
regler.

Leverantdren ska folja Socialstyrelsens och Region Jonkopings lans riktlinjer och
praxis for registrering av diagnoskoder. Verksamhetschefen ar ansvarig for att
personalen har den kunskap som behdvs. Verksamhetschefen ar ansvarig for att
ersattningen inte baseras pa felaktig registrering av diagnoskoder.

Patientskadeforsakring
Region Jonkopings lan tecknar patientforsékring och lakemedelsforsékring.

Leverantoren ska informera patient om mojligheten att anmala en vardskada till
Landstingens Omsesidiga Forsakringsbolag (LOF) respektive likemedelsskada till
Svenska Lakemedelsforsakringen AB (SLF).

Patientforsakringen galler vi personskada i samband med halso- och sjukvard och
att skadan hade varit mgjlig att undvika.

Lakemedelsforsakringen géller vid personskador som med 6vervégande
sannolikhet orsakats av lakemedelsbiverkningar som man inte kunnat forutse.

Leverantoren ska tillhandahalla intyg, utredning och analys som behgvs for
handlaggning av anmélda &renden.

Sjukskrivning
Leverantdren ska folja Region Jonkdpings lans riktlinjer for sjukskrivning och
anvénda Socialstyrelsens forsakringsmedicinska beslutsstod.

Smittskydd

Leverantdren ska utan drojsmal rapportera anmalningspliktiga sjukdomar via
SmiNet, samt folja smittskyddslagen (SFS 2004:168), smittskyddsférordningen
(SFS 2004:255) och Region Jonkopings lans riktlinjer for smittskydd.

Leverantdren ska samarbeta med smittskyddsenheten vid utbrott av smittsamma
sjukdomar pa forskolor, skolor och arbetsplatser inom sitt geografiska naromrade.
Vid utbrott av smittsamma sjukdomar ska leveranttren ordinera och ta prover,
undersoka, smittspara, behandla och remittera patienter. Leverantdren med ansvar
for ett sarskilt boende eller anlaggningsboende ansvarar for boendets smittskydd,
provtagning, behandling och remittering.

Leverantdren ansvarar for provtagning och uppféljning eller remittering av
enskilda personer som valt vardcentralen i samband med smittsparning av till
exempel tarmsjukdomar, multiresistenta bakterier, STI-sjukdomar eller stick- och
skarskador.
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Remisser

Leverantoren ska folja Socialstyrelsens foreskrifter om ansvar for remisser for
patienter inom héalso- och sjukvarden, tandvarden m.m. (SOSFS 2004:11), Region
Jonkopings lans riktlinjer och allméanna kliniska kunskapsstod Fakta.

Sjuk- och behandlingsresor
Leverantoren ska folja Region Jonkdpings lans riktlinjer for sjuk- och
behandlingsresor.

Tolk

Leverantdren ansvarar for att tillhandhalla tolk till patienter som inte forstar eller
kan uttrycka sig pa svenska. Leverantoren ansvarar for tolkservice at dova,
dovblinda, gravt horselskadade och talskadade personer.

Vardhygien

Leverantoren ska folja Socialstyrelsens foreskrifter for basal hygien i vard och
omsorg (SOSFS 2015:10), Region Jonkopings lans vardhygieniska riktlinjer och
instruktioner inklusive rutiner for MRB-screening. Leverantdren ska bland annat
registrera, folja upp och analysera vardrelaterade infektioner och foljsamhet till
basala hygienrutiner och kladregler samt atgarda avvikelser.

Leverantdren ska rapportera ny- och ombyggnation, installation av medicinteknisk
utrustning eller andra férandringar som kan paverka vardhygienen.

6.4 Arbetsgivaransvar och kompetensfoérsorjning

Arbetsgivaransvar
LeverantGren ska uppratthalla god arbetsmiljo och folja de lagar, avtal och regler
som géller for arbetsmarknaden.

Bemanning och kompetens

LeverantOren ansvarar for att verksamheten har personal med formell eller reell
kompetens som behdvs for att kunna ge god vard med hdg patientsakerhet utifran
verksamhetens uppdrag enligt halso- och sjukvardslagen (HSL 2017:30, 5 kap 2
8). Verksamheten ska ha en bemanning som framjar kontinuiteten i verksamheten.

LeverantOren ansvarar for att verksamhetschefen och medicinskt ledningsansvarig
lakare uppfyller villkoren i avsnitt 3.3 Verksamhetsforutsattningar.

Verksamheten behover en tvérprofessionell bemanning dér olika professioner
kompletterar varandra inom vard, rehabilitering och psykosocialt stod.
Vardcentralen ska ha minst tva lakare, med specialistkompetens i allmanmedicin.

Leverantdren ansvarar for att chefer och medarbetare far den fortbildning som
behdvs for att uppratthalla kompetens for att ge god och saker vard.
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Leverantoren ska vara delaktig i och bidra till en langsiktig personalforsorjning
for att sakerstalla att ratt kompetens finns bade kortsiktigt och langsiktigt genom
att bland annat uppratthalla god klinisk utbildning i enlighet med riktlinjer och
foreskrifter fran Socialstyrelsen och avtal med larosaten.

Leverantoren ska vid forfragan lamna uppgifter om bemanning och kompetens.

Forskning och utveckling
Leverantoren ska delta och samverka i utvecklingsarbete pa vetenskaplig grund
och klinisk forskning som ber6r verksamheten.

Leverantoren kan sjalv ta initiativ till utvecklingsarbete pa vetenskaplig grund och
klinisk forskning. Leverantdren ska informera Region Jonkdpings l1an om
forskningsprojekt som bedrivs inom verksamheten.

Leverantoren kan fa tillgang till Region Jonkopings lans infrastruktur for
forskning som exempelvis handledning, statistikkonsultationer och
bibliotekstjanster.

Leverantoren har ratt att soka forskningsmedel fran FORSS, Futurum och andra
organisationer.

Leverantdren ska folja Region Jonkopings lans riktlinjer for uppdragsforskning
och klinisk lakemedelsprdvning.

Meddelarfrihet och meddelarskydd

Personal vid privat drivna vardcentraler ska omfattas av samma meddelarfrihet
och meddelarskydd avseende den medicinska varden som anstéllda i offentlig
verksamhet.

Socialférsakringsavgifter
Leverantdren ska fullgora samtliga skyldigheter avseende inbetalning av
socialforsékringsavgifter, skatter och avgifter.

Tystnadsplikt och sekretess

Leverantdren ska se till att all personal omfattas av sekretesskrav motsvarande de
som stélls i patientdatalagen (2008:355), offentlighets- och sekretesslagen
(2009:400), personuppgiftslagen (1998:204) samt patientsakerhetslagen
(2010:659). Detta galler aven icke halso- och sjukvardspersonal.
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7. Vardcentralens uppdrag

7.1 God vard och jamlik halsa

| Jonkopings lan har vardcentralen ett stort ansvar for att alla invanare far den
halso- och sjukvard de behdver, nar de behdver den och pa det satt som de
behdver den.

Vardcentralens uppdrag utgar fran definitionen av god vard och Region
Jonkopings lans vision och 6vergripande mal for halso- och sjukvarden.

Vardcentralen ska:

e ge halso- och sjukvard vard i form av radgivning, utredning, diagnostik,
behandling, omvardnad, rehabilitering, habilitering och klinisk uppféljning
utifran invanarnas behov och Region Jonkopings lans riktlinjer och
allménna kliniska kunskapsstod Fakta

e stirka invanarnas formaga att sjalva kunna paverka och framja sin hélsa
genom att identifiera behov, lara kanna och aktivt halla kontakt med
invanarna

e beddma och behandla sjukdomstillstand dér vard inte kan ansta hos alla
som vander sig till vardcentralen

e erbjuda patientkontrakt och fast vard- och lakarkontakt

e samordna invanarnas vardbehov och samverka for en véal sammanhallen
vardkedja

e organisera verksamheten sa att de mest sjuka invanarnas behov av hélso-
och sjukvard sarskilt tillgodoses

e utveckla effektiva arbetssétt tillsammans med andra delar av halso- och
sjukvarden, kommuner och andra samhallsaktorer

Uppdraget kréaver samverkan i multiprofessionella team.

Vardcentralen ska ha bemanning, kompetens, lokaler, medicinteknisk utrustning
och tillganglighet som krévs for hela uppdraget eller teckna 6verenskommelser
och avtal med andra aktorer for delar av uppdraget.

7.2 Geografiskt naromrade

Region Jonkopings lan fordelar ansvar for geografiska naromraden till
vardcentralerna. Fordelningen av naromraden bygger pa kommunernas system
med nyckelkodsomrade.

LeverantOren ansvarar for att medverka inom ett antal samhéllsviktiga funktioner i
sitt geografiska naromrade enligt respektive avsnitt i ”Primérvérd inom vérdval i
Jonkodpings 1dn”. Leverantoren ska bista polis och andra myndigheter enligt
Region Jonkopings lans allmanna kliniska kunskapsstod Fakta.
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Infor en ny avtalsperiod, nar nya vardcentraler etableras eller nar en vardcentral
upphor reviderar Region Jonkopings lan ansvaret for geografiska naromraden
utifran den nya situationen. Revisionen paverkar inte invanarnas val.

7.3 Tillganglighet

E-tjanster
Leverantdren ska aktivt erbjuda, informera om och administrera foljande e-
tjanster enligt Region Jonkopings lans riktlinjer:

¢ Digitala blanketter/formulér infér och efter besdk

e Digitala vardmaéten

o FOrnyelse av recept och hjalpmedel

e Intyg

e Journalen via natet

e KBT-behandling via Internet mot stress, angest, depression, oro och sémn
e Kontaktsida pa 1177 Vardguiden

e Radgivning

e Stdd och behandling via Internet

e Webbtidbok

Leverantdren ska erbjuda nya e-tjanster enligt Region Jonkopings lans beslut.

Telefon

Invanaren ska kunna kontakta vardcentralen via telefon enligt vardgarantin,
Region Jonkopings lans riktlinjer och krav pa 6ppettider. Den som ringer 08:00-
17:00 ska kunna valja att bli uppringd samma dag. Efter klockan 17:00 ska den
som ringer kunna vélja att bli uppringd av vardcentralen nastkommande vardag
eller bli kopplad till 1177 Sjukvardsradgivningen.

Oppettider

Vardcentralen ska vara 6ppen vardagar mellan 08:00-17:00 (minst 36 av 45
timmar per vecka) aret om med undantag for nationella helgdagar. Vardcentralen
ska vara 6ppen for fysiska besok, tidbokning, radgivning, bedémning och
prioritering av vardbehov. Under 6ppettiden bedriver vardcentralen egen narakut.
Vardcentralerna ska ha 6ppet till kl 18:00 minst 1 dag/vecka.

Om vardcentralen ar stangd mellan 08:00-17:00, ska invanarna tydligt informeras
och hanvisas till narliggande vardcentral eller filial i lanet som vardcentralen
samarbetar med. Samarbetsparten ska ha kapacitet att uppfylla vardcentralens
uppdrag inklusive ansvaret for det geografiska naromradet.

Region Jonkopings l&n uppmuntrar leverantorer att uttka sina 6ppettider som
service till invanarna. Under avtalsperioden kan det bli aktuellt med krav pa
utbkade 6ppettider.
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Filial

For att tillgodose invanarnas behov av néra vard kan leverantoren ansoka om att
bedriva en filial. Med filial menas en underavdelning till leverantdrens
huvudmottagning (vardcentral) som bedriver verksamhet i annan lokal &n dar
huvudmottagningen finns.

En filial ska drivas av samma organisation eller foretag som driver
huvudmottagningen. Filialen &r alltid knuten till huvudmottagningen, och
verksamhetschefen for huvudmottagningen ar verksamhetschef ocksa for filialen.

Verksamhetschefen ansvarar for att filialen har den utrustning och bemannas med
den kompetens som behovs for uppdraget. Kravet pa fysisk tillganglighet &r
densamma som fér huvudmottagningen.

Leverantoren ansvarar for att invanarna far tydlig information om filialens utbud.
Det &r sarskilt viktigt att informera om Gppettider och vart invanarna ska vanda sig
i akuta situationer.

Om filialen inte har 6ppet eller erbjuder vard i samma omfattning som kravet for
en vardcentral ska leverantoren erbjuda detta via huvudmottagningen.

Invanare kan vélja att lista sig pa en filial, och tas med i Region Jénkdpings lans
forteckning Gver valbara enheter.

Verksamheten far starta nar Region Jonkopings lan verifierat och godkant filialen.

Vard vid en filial rapporteras och ska kunna foljas upp pa samma sétt som vard pa
huvudmottagningen.

Om en leverantor vill ombilda en vardcentral till filial kan Region Jonkdpings lan
besluta att driften av vardcentralen forst ska erbjudas en annan leverantor utifran
vad som bedoms langsiktigt bast for invanarna.

Beslut om eventuell nedlaggning av en filial fattas i samrad med Region
Jonkopings lan.

7.4 Narakut

Vardcentralens narakut

Vardcentralen ar narakut vardagar 08:00-17:00. Invanare som kontaktar
vardcentralen och bedéms vara i behov av akut vard och behandling pa
primarvardsniva ska omhandertas pa vardcentralen samma dag. Endast patienter
som soker vérd efter 17:00 far hdnvisas till gemensam nérakut.

Vardcentralen ska under hela 6ppettiden kunna erbjuda fysiska bestk om det
medicinska tillstandet sa kraver.
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Gemensam narakut
Leverantdrerna ansvarar tillsammans for tre gemensamma narakutmottagningarna
vardagar 17:00-22:00, l6rdag, sondag och helgdag 10:00-22:00:

e Eksjo (Aneby, Eksjo, Nassjo, Savsjo, Tranas, Vetlanda)
e Jonkdping (Habo, Jonkdping, Mullsj6)
e Varnamo (Gislaved, Gnosjo Vaggeryd, Varnamo)

Vardcentralerna i respektive omrade bemannar den gemensamma mottagningen i
proportion till hur manga av vardcentralens invanare som besokt mottagningen.
Ansvarig vardcentral bemannar mottagningen med de kompetenser som behdvs.
Respektive vardcentral har verksamhetschefsansvar och det medicinska
ledningsansvaret for sina arbetspass.

Region Jonkopings lans samordnare for de tre gemensamma
narakutmottagningarna ansvarar bl.a. for gemensamma arbetsséatt och rutiner,
schema, bestallning av lakemedel och forbrukningsmaterial samt dialog med
vardcentralernas verksamhetschefer och andra samarbetspartner.

7.5 Halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbete
Leverantdren ska tillampa Socialstyrelsens nationella riktlinjer for prevention och
behandling av ohalsosamma levnadsvanor. Arbetssatt och hdlsofrdmjande insatser
ska anpassas efter individens forutséattningar och behov.

Det hélsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetet ska vara vél underbyggt
och ha tydliga mal. Insatserna ska bygga pé evidensbaserad forskning i de fall
sadan finns.

Region Jonkopings 1an uppmuntrar innovation och insatser dar flera aktorer
samverkar for att stodja invanarnas hélsa. Leverantoren ska bidra i det
halsoframjande arbetet genom samverkan med kommunen och andra aktorer, med
utgangspunkt fran befolknings- och patientgrupper med storst behov.

Levnadsvanor

Leverantdren ska uppmarksamma invanarnas tobaksbruk, riskkonsumtion av
alkohol, fysisk inaktivitet och ohdlsosamma matvanor enligt Region Jonkdpings
lans allmanna kliniska kunskapsstod Fakta. Vardcentralen ska ha personal som
genomgatt Region Jonkopings lans uthildning for kvalificerad kostradgivning.

Leverantdren bor prioritera halsoframjande atgarder for att stodja riskgrupper att
forandra ohdlsosamma levnadsvanor. Detta inkluderar vuxna med sarskild risk
(exempelvis somatisk och psykisk sjukdom eller social sarbarhet), vuxna som ska
opereras, barn och ungdomar samt gravida.

Levnadsvanor, biologiska riskmarkdrer och atgarder ska dokumenteras enligt
Region Jonkopings lans allménna kliniska kunskapsstod Fakta.
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Halsosamtal

Vardprevention
Leverantdren ska folja Region Jonkopings lans riktlinjer for prevention av
fallskador, trycksar, undernaring och ohélsa i munnen.

7.6 Vardsamordning

Vardcentralen har en samordnande roll i varden av de mest sjuka och invanare
med kroniska sjukdomar, oavsett diagnos och alder. Vardcentralen har ett séarskilt
ansvar att halla kontinuerlig kontakt med de invanare som valt vardcentralen som
behdver samordning.

Vardcentralens vardsamordnare
Leverantoren ska ha namngivna medarbetare i funktionen som vardsamordnare.

Vardsamordnarnas ska i sitt uppdrag:

e vara antraffbar for patienter med behov av samordning, narstaende och
vardpersonal pa ett sarskilt direktnummer vardagar 08:00-17:00

e vara patientens fasta vardkontakt

e stddja patienten sa att samverkan mellan alla som &r delaktiga i dennes
vard och omsorg fungerar pa ett tillfredsstallande satt utifran patientens
behov

e samordna vardplaneringsprocessen nar patienten har behov av samordnad
individuell planering och samordnad individuell plan (SIP), bade vid in-
och utskrivning fran sjukhus och vid andra tillfallen eller sammanhang.
Samt vid dessa tillfallen dokumentera patientens samordnade individuell
plan (SIP) i Cosmic

e aktivt vara del i beddmning av invanarnas behov av hemsjukvard i samrad
med patientens fasta lakarkontakt, initiera registrering i hemsjukvard i
samrad med kommunal hemsjukvard. Samt ha kdnnedom och kunskap om
vilka invanare som ar inskrivna i hemsjukvard

e samordna lakarbesok i hemmet i samverkan med kommunal halso- och
sjukvard

e arbeta utifran konceptet Patientkontrakt

e utveckla vardcentralens arbetssatt och rutiner for vardsamordning

e medverka i natverkstraffar for vardsamordnare
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Overgripande vardsamordnare
Region Jonkopings l&n tecknar avtal med och ersatter leverantorer med ett
évergripande ansvar for stod till vardcentralernas vardsamordnare.

Leverantorens évergripande vardsamordnare ska:

e stddja, samordna och informera vardcentralernas vardsamordnare

e aktivt delta i utvecklingen av varden av de mest sjuka i samverkan med
primarvarden, den specialiserade varden och kommunerna

e tatillvara och uppmuntra medverkan och dialog med patient- och
anhorigféreningar

7.7 Lakarmedverkan i hemmet

Leverantdren ska bemanna och avsétta tid for konsultation och lakarbesok i
hemmet nar invanarens tillstand kraver det eller da det kan antas forhindra en for
invanaren onodig sjukhusvistelse vardagar 08:00-17:00. Kvallar, helger och nétter
ansvarar lakare i beredskap for lakarinsatser i hemmet (se 7.8 Lakare i beredskap).

Invanare ska efter lakarbeddmning och da medicinskt behov foreligger, kunna
erhalla akuta lakarbesok inom 4 timmar i hemmet dygnet runt.

Ordinart boende
Leverantdren ska avsétta tid for lakarbesok i hemmet enligt ovan.

Ordinart boende med hemsjukvard

Leverantdren ska dagligen bemanna och avsétta tid for konsultation och
lakarbesok i hemmet bade nar invanarens tillstand kraver det eller da det kan antas
forhindra en for invanaren onddig sjukhusvistels. Patienter som valt vardenheten
ska erhalla minst ett arligt lakarbesok med lakemedelsgenomgang samt vid behov.

Lakarbesok i hemmet ska ske i samverkan med vardsamordnare och
patientansvarig sjukskoterska i kommunal hemsjukvard. Ansvar och omfattning
definieras 1 ”"Avtal om lakarmedverkan i hemsjukvérd och i sérskilda
boendeformer i Jonkopings 14n” och regleras i lokala avtal mellan leverantéren
och kommunen.

Lékare ingar i kommunens hemsjukvardsteam och ska tillsammans med
vardcentralens vardsamordnare ha kannedom och kunskap om vilka invanare som
ar registrerade i hemsjukvarden. Lakare och vardsamordnare ska bedéma
invanarnas behov av hemsjukvard och initiera registrering i hemsjukvard i samrad
med kommunal hemsjukvard. Leverantorens ldkare ingar i kommunens
hemsjukvardsteam.
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Korttidsboenden och sarskilda boendeformer

Kommunen tecknar avtal med om ldkarmedverkan i korttidsboenden och sarskilda
boendeformer med valfria vardcentraler. Ansvaret definieras i ”Avtal om
lakarmedverkan i hemsjukvérd och i sédrskilda boendeformer i Jonkopings 14n”.

Leverantoren har rétt att tacka nej till avtal med kommunen for boenden utanfor
vardcentralens geografiska naromrade.

Leverantorer med avtal ska ha planerad lakarmottagning en gang i veckan pa
sérskilda boenden for aldre, om inget annat ar 6verenskommet. Dessa patienter
ska erhalla minst ett arligt lakarbesok med lakemedelsgenomgang samt vid behov.

Leverantoren ska ha planerad lakarmedverkan pa boenden for personer med
funktionsnedséattning nar det &r befogat. Dessa patienten ska erbjudas minst ett
arligt lakarbesok samt vid behov.

Leverantorer ska bemanna och avsatta tid for konsultation och lakarbesck pa
boendet nar invanarens tillstand kraver det eller da det kan antas férhindra en for
invanaren onodig sjukhusvistels.

Lakare ska ge 6vergripande rad i medicinska fragor och vara ett konsultativt stod.

Leverantorer med avtal ansvarar for alla patienter under deras vistelse pa
korttidsboendet oavsett vilken vardcentral patienten valt. Patientens vardkedja
sakerstalls i samverkan mellan vardcentralen med ansvar for korttidsboendet och
vardcentralen som patienten valt.

Kommunen ansvarar for utbildning och kompetensutveckling for sin personal.
Leverantorer med avtal ska medverka i utbildningen nar det behdvs
lakarkompetens.

7.8 Lakare i beredskap

Utover bemanningen av de gemensamma narakutmottagningarna ska leverantéren
ha lékare i beredskap vardagar 17:00-08:00 och dygnet runt 16rdag, sondag och
helgdag. Bemanningen av lakare i beredskap ska vara i proportion till hur manga
invanare som valt vardcentralen inom respektive omrade.

Léakare i beredskap ska gora besok i hemmet nar invanarens tillstand kréaver det.

Invanare ska efter lakarbedémning och da medicinskt behov foreligger, kunna
erhalla akuta lakarbesok inom 4 timmar i hemmet dygnet runt.

Lékare i beredskap ska gora akuta vardintygsbedomningar och utfarda dodsbevis.
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7.9 Lakarmedverkan i palliativ vard

Leverantdren ska ha god kannedom och kunskap om vilka patienter som &ar
registrerade i palliativ vard. Leverantoren ansvarar for lakarmedverkan i palliativ
vard enligt Region Jonkopings lans processbeskrivning for palliativ vard.

Leverantoren ansvarar for den allmanna palliativa varden i samverkan med
kommunens halso- och sjukvard, inklusive efterlevnadsamtal och registrering i
Svenska palliativregistret. Patienter i palliativ vard med komplexa symtom eller
patienter vars livssituation medfér sarskilda behov kan remitteras enligt Region
Jonkdpings lans allménna kliniska kunskapsstod Fakta.

7.10 Lakarmedverkan i barnhéalsovarden

Leverantoren kan teckna avtal med barnhalsovarden om lakarmedverkan enligt
det nationella barnhélsovardsprogrammet. Uppdraget kan komma att férandras
under avtalsperioden.

7.11 Psykisk halsa

Leverantdren ska arbeta med att tidigt upptécka, behandla och félja upp psykisk
ohdlsa enligt Region Jonkdpings l1&ans allménna kunskapsstod Faktal Sarskilt fokus
ska ligga pa psykisk ohélsa hos éldre.

Leverantdren ska ha ett psykosocialt team. Lampliga kompetenser i teamet ar
kurator, psykolog, psykiatrisjukskoterska, fysioterapeut, arbetsterapeut och lakare.

Leverantoren ska erbjuda insatser enligt "Huvudriktlinjer for samverkan mellan
primédrvard och psykiatri”, ”Vardriktlinjer for samverkan mellan psykiatri och
primérvard for vuxna” och “Overenskommelse mellan kommunerna i Jonkdpings
l&n och regionen i Jonkdpings 1an om samarbete kring personer med psykisk
funktionsnedsattning”.

Leverantdren ska medverka till att en samordnad individuell plan (SIP) upprattas
for invanare med behov av insatser fran flera huvudman.

Leverantdren ska tillsammans med den specialiserade varden och kommunen
bidra till forbattrad somatisk halsa hos personer med psykisk sjukdom.

7.12 Rehabilitering

Leverantdren ansvarar for rehabiliteringsinsatser i form av bedémning, utredning,
behandling, traning och uppfdljning enligt Socialstyrelsens riktlinjer,
Socialstyrelsens forsakringsmedicinska beslutsstdd, andra nationella och regionala
riktlinjer och Region Jonkdpings lans allmanna kliniska kunskapsstod Fakta.

Rehabiliteringsinsatserna ska bidra till att invanare med sjukdom eller skada
uppnar och behaller bista mojliga funktion, aktivitet och formaga.
Rehabiliteringen ska ge forutsattningar for delaktighet i samhallslivet oavsett

41



Priméarvard inom vardval i Jonkopings lan 2018-10-16

invanarens alder och om sjukdomen eller skadan ar permanent eller tillfallig,
somatisk eller psykisk.

Leverantoren ska genomfora forebyggande insatser for att minska risken for att
skada och sjukdom utvecklas och genomfora insatser for att invanare med
funktions- och aktivitetsnedsattning inte ytterligare forsdémras.

Vardcentralen ska erbjuda fysisk tillgang till fysioterapeut och arbetsterapeut och
samverka med andra aktorer for en sammanhallen rehabilitering.

Vardcentralen ska ha namngiven rehabiliteringskoordinator for att underlatta for
patienter att behalla arbetsférmagan och stodja atergang i arbete.
Rehabiliteringskoordinator ansvarar for individuellt stod till patienten, intern
samordning och extern samverkan i sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen
for sjukskrivna patienter som har ett sarskilt behov. En stor del av uppdraget riktar
sig till patienter som ar sjukskrivna pa grund av lattare och medelsvar psykisk
ohalsa eller langvarig smarta.

Leverantdren ansvarar for rehabiliteringsinsatser av arbetsterapeut och
fysioterapeut i samverkan med kommunal hélso- och sjukvard enligt ”Avtal
mellan Region Jonkopings lan och kommunerna i Jonkopings 1an om 6verlatelse
av skyldighet att erbjuda hilso- och sjukvard i1 ordinért boende”.

7.13 Habilitering

Leverantdren ansvarar for att invanare som valt vardcentralen, som har en
medfodd eller tidigt forvarvad skada, far habiliteringsinsatser pa primarvardsniva
enligt Region Jonkopings lans allménna kliniska kunskapsstod Fakta.

Leverantoren ska samverka med habiliteringscentrum i de fall invanaren har
kompletterande insatser fran habiliteringscentrum.

7.14 Riskbruk, missbruk och beroende
LeverantOren ska folja nationella riktlinjer och Region Jonkopings lans allméanna
kliniska kunskapsstod Fakta for riskbruk, missbruk och beroende.

Leverantoren ska samverka med kommunen och specialistvarden enligt
“Overenskommelse kring samverkan gillande vérd och stod for personer med
riskbruk, missbruk och beroende mellan kommunerna och Region Jonkdpings
1an” och lokala 6verenskommelser.

7.15 Vaccinationer
LeverantOren ansvarar for vaccinationer enligt Region Jonkdpings lans riktlinjer.
Vaccinationer ska dokumenteras enligt Region Jonkopings lans riktlinjer.
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7.16 Medicinsk fotvard
Leverantoren ska erbjuda medicinsk fotvard enligt Region Jénkopings lans
allménna kliniska kunskapsstod Fakta.

7.17 Halsoundersokning och vard av flyktingar och migranter
Leverantdren ska inom sitt geografiska naromrade erbjuda halsoundersokning till
flyktingar och migranter samt personer som vistas i Sverige utan tillstand enligt
Region Jonkopings lans allménna kliniska kunskapsstod Fakta.

Leverantoren ska bedoma och behandla sjukdomstillstand for flyktingar och
migranter samt personer som vistas i Sverige utan tillstand med behov av akut,
omedelbar vard eller behov av vard som inte kan ansta.

7.18 Utbildning
Leverantoren ska tillhandahalla:

o praktikplatser (LIA, APL) for elever pa yrkesutbildningar, gymnasium och
grundskola

e utbildningsplatser for verksamhetsforlagd utbildning (VFU) for studenter
fran universitet och hogskolor

e utbildningstjanstgoring for AT- och ST-l&kare

e praktisk tjanstgoring for psykologer (PTP)

Leverantdren ska samverka med Region Jonkopings lans studierektororganisation
och samordningsansvariga for utbildning under ledning av Futurum.

Studenter och elever

Leverantdren ska folja Region Jénkdpings lans avtal med universitet, hogskolor,
gymnasieskolor, yrkesutbildningar och andra utbildningssamordnare om att ta
emot och handleda elever och studenter i larande i arbetslivet (LIA),
arbetsplatsbaserat larande (APL) och verksamhetsforlagd utbildning(VFU) samt
faltstudiedagar. Med APL, LIA och VFU menas saval sammanhangande perioder
av deltagande i vardcentralens arbete, liksom kortare moment i syfte att na
larandemal.

Leverantoren ska tillnandahalla kliniska utbildningsplatser enligt gallande avtal
och kursplaner. Leveranttren ansvarar for att kvalitet och inriktning foljer
malbeskrivningar for respektive utbildning och 6verenskomna krav pa
handledarkompetens.

Allméantjanstgoring (AT) for lakare

Region Jonkopings lans organisation for AT (Futurum) samordnar AT-
tjanstgoringen och kan uppdra till leverantorer att ansvara for AT-lakares
tjanstgoring inom allmanmedicin enligt Region Jonkdpings lans riktlinjer.

43



Priméarvard inom vardval i Jonkopings lan 2018-10-16

AT-lakarna &r anstallda av Region Jonkopings lan under hela tjanstgoringen inom
allmanmedicin. Eventuell jour betalas av den organisation dar AT-lakaren
tjanstgor.

Specialisttjanstgoring (ST) for lakare

Region Jonkopings l&an kan efter en ansokan uppdra till leverantor att ansvara for
hela eller delar av ST-tjanstgéringen i maximalt fem ar for enskild ST-lakare
enligt Region Jonkopings lans riktlinjer. | sérskilda fall kan Region Jonkopings
lan godkénna en langre period. ST-tjanstgoringen skall folja ST-konceptet i
Region Jonkopings lan.

Enligt regionens riktlinjer ansvara studierektorerna, som leds av Futurum, bland
annat for att ge utlatanden om vardenheten som utbildningsplats infor anstallning
av ST-lékare, planering och samordning av ST tjanstgoring samt uppféljning och
kvalitetssakring av utbildningsplatser.

Enligt regionens riktlinjer ska leverantdren bland annat for uppdraget ha minst tva
verksamma specialister inom allmédnmedicin. En av dessa ska vara utsedd
huvudansvarig handledare och ha genomgatt Region Jénképings lans
handledarutbildning. FOr att vara handledare kravs specialist i allmé&nmedicin och
minst fem ars klinisk tjanstgoring efter lakarlegitimation.

Leverantdren ska ha tillracklig medicinskteknisk utrustning for uppdraget enligt
avsnitt 3.3 samt 6gonmikroskop/spaltlampa och 6ronmikroskop.

Leverantdren anstaller och har arbetsgivaransvar for ST-ldkare. Anstéllningen ska
vara tillsvidare.

Region Jonkopings lan ger dven mojlighet till forsknings-ST inom priméarvarden.

Fortbildning av lakare med specialistlakarexamen fran EU- eller EES-
land

Region Jonkopings lan tecknar avtal med leverantdrer om fortbildning av lakare
med lakarexamen, fran EU eller EES-land, som fatt automatisk
specialistkompetens i allman medicin i Sverige i samband med ansékan om
svensk legitimation. Fortbildningen far paga i 2 ar. I sarskilda fall kan Region
Jonkopings lan godkanna en langre period.

Praktisk tjanstgoring for psykologer (PTP)

Region Jonkopings lans studierektororganisation samordnar Region Jonkdpings
lans PTP-program. Tjanstgoringen sker enligt gallande lag och Socialstyrelsens
foreskrifter om praktisk tjanstgoring for psykologer (SOSFS 2008:34 M).

Region Jonkopings 1an kan uppdra till leverantGrer att ansvara for hela eller delar
av utbildningen. Leverantdren anstaller och har arbetsgivaransvar for PTP-
psykologer.
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Specialistutbildning for sjukskoterskor

Region Jonkopings lan kan efter ansokan fran leverantéren bevilja ersattning for
sjukskoterskor som ansokt och antagits till utbildningstjanst som
specialistsjukskoterska med inriktning till distriktsskoterska alternativt psykiatrisk
vard.

Leverantdren anstaller och har arbetsgivaransvar for aktuell sjukskoterska.
Anstallningen ska vara tillsvidare.

Klinisk undervisningsmottagning (KUM)
Region Jonkopings 1&n kan uppdra till leverantorer att driva klinisk
undervisningsmottagning i Jonkopings lan fran och med hosten 2020.

7.19 Systematiskt forbattringsarbete

Leverantoren ska systematiskt forbattra sin verksamhet utifran invanarnas behov.
Forbattringsarbetet bor i forsta hand fokusera pa medicinsk kvalitet, utveckling av
halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetssatt samt foljsamhet till
nationella och lokala riktlinjer.

For att snabbt sprida kunskap och bidra till halso- och sjukvardens gemensamma
larande ska leverantoren arligen redovisa ett forbattringsarbete vid Region
Jonkdpings lans kvalitetskonferens Utvecklingskraft.

Ersattningsomraden

e Vardcentralens egna systematiska forbattringsarbete

e Deltagande i regionala systematiska forbattringsarbeten, exempelvis
Tillsammans-projekt, Fakta, Medicinska programgrupper, Regionala
medicinska programomraden

e Vardcentral som deltar som pilotverksamhet i utvecklingsprojekt

8. Informationshantering

8.1 Inledning

Leverantdren ska folja tillampliga delar av Region Jonkdpings lans policy och
riktlinjer for IT. Varje vardenhet ska ha en namngiven kontaktperson for IT och
halso- och sjukvardens adressregister (HSA).

8.2 Informationssékerhet
Leverantdren ska i all IT-anvandning folja gallande lagstiftning och beakta
patientens rétt till integritet.

45



Priméarvard inom vardval i Jonkopings lan 2018-10-16

LeverantOren ska folja Region Jonkdpings lans policy och riktlinjer for
informationssékerhet.

Leverantoren ska informera nya anvandare om anvandarmanualer och det
personliga ansvaret att folja riktlinjerna.

All anvandning av IT-systemen loggas. Leverantdren ska folja upp loggar enligt
Region Jonkopings lans riktlinjer.

8.3 Personuppgifter
LeverantOren ska hantera personuppgifter enligt géllande lagstiftning.

Leverantdren ar personuppgiftsansvarig for de personuppgifter som behandlas
inom leveranttrens organisation.

8.4 Verksamhetsdata

Leverantoren ska registrera vardkontakter enligt Region Jonkopings lans riktlinjer
i de system som Region Jonkdpings lan anvisar. Leverantéren ska vid angiven
tidpunkt leverera elektroniskt lasbar data for uppfoljning och fakturaunderlag
enligt specifikationer. Leverantoren ska folja Socialstyrelsens och Region
Jénkaopings lans riktlinjer for registrering av diagnos- och atgardskoder.

Leverantéren ska tillhandahélla relevant patientdata och material till forskning
som bedrivs av regionanstélld eller forskare som Region Jonkdpings l1&n
samarbetar med.

| kommunikation med Region Jonkdpings lan eller andra vardgivare ska
leverantéren anvéanda definitioner och termer i IT-systemen som faststélls av
Region Jonkopings lan.

Leveranttren ska i forekommande fall folja de sarskilda regler som galler for
hantering av information vid verksamhetsovergang.

Leverantdren ska upprétta, sékerstalla och uppratthalla manuella reservrutiner for
verksamheten som tillampas vid ett eventuellt avbrott.

Leverantoren ska arligen fylla i och skicka in dokumentet “Kvalitetsindikatorer
for god och sdker patientadministration och kliniskt verksamhetsstod”.

8.5 IT-system och infrastruktur

LeverantOren ska enbart anvanda utrustning i IT-infrastrukturen som &r godkéand

av Region Jonkdpings lans 1T-organisation. Datorer och skrivare tillhandahalls av

Region Jonkopings lan. Eventuellt kan medicinteknisk utrustning eller annan

utrustning anslutas efter samrad och godkéannande. Leverantoren ska kontinuerligt
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kontrollera att skyddet mot skadlig kod, virus och spionprogram é&r aktuellt pa
verksamhetens utrustning.

Region Jonkopings l&n levererar kommunikationsldsning mot Region Jonkopings
lans natverk inklusive natverksutrustning. Leverantdren ansvarar for det interna
fastighetsnéatet for data och telefoni, inklusive forbindelsen mellan
avlamningspunkt och verksamhetens lokaler. Fastighetsnatet ska folja Region
Jonkdpings lans standard for kabelsystem.

Region Jonkopings 1an kan komma att leverera annan IT uppkoppling till
utlagdmottagning &n for leverantérens huvudmottagning. Region Jonkopings lan
tillhandahaller inte IT-system, datorer, skrivare eller liknande till leverantorens
underleverantorer.

Leverantdren ska anvénda sig av Region Jénkdpings lans
behoérighetskontrollsystem och utse lokal ansvarig kortadministrator for
elektronisk tj&nstelegitimation. Leverantéren ansvarar for att anvéndarna inte har
tillgang till fler programvaror och system i Region Jonkopings lans natverk an
nodvandigt.

Leverantdren ska ansluta sig till Region Jonkdpings lans sakerhetslosningar for
tillgang till IT-tjanster.

Leverantdren debiteras kostnader for IT-infrastruktur och utrustning.

Leverantdren forbinder sig att anvénda 1T-system enligt Region Jonkdpings lans
riktlinjer. Region Jonkopings lan tillhandahaller system och utbildning av
superanvandare i forhallande till verksamhetens storlek.

Region Jonkopings lan ansvarar for underhall av berdrda system och leverantdren
ansvarar for dess innehall. For administrativa dokument ska PDF och Office-
kompatibla filformat anvandas.

Leverantoren ges atkomst till Region Jonkopings lans tjanst for
befolkningsregister. Leveranttren ska folja Region Jonkdpings lans riktlinjer for
anvandning inklusive reglerna for personer som har sekretessméarkning i
befolkningsregistret.

Leverantdren har rétt att anvanda egna stodsystem under forutséattningar att det
inte kravs nagon installation/férandring av eller stor andra delar av IT-miljon.
Region Jonkopings l1&n l[amnar ingen support for dessa.

System och program som anvénds for andra andamal &n Region Jénkdpings lans
uppdrag till leverantoren ska inte anvandas i den av Region Jonkdpings lan
tillhandahallna IT-miljon.
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Vid inférande av nya IT-tjanster eller vid storre utbyggnader av Region
Jonkopings lans befintliga IT-tjanster som kan komma att inga i utbudet till
leverantdren uppréttas ett nytt avtal.

Region Jonkopings lan tillhandahaller inte infrastruktur, IT-system, datorer,
skrivare eller liknande till leverantorens underleverantorer.

Region Jonkopings l&an avser att under avtalsperioden se 6ver hur IT-infrastruktur
och stodsystem ska tillhandahallas till leverantorerna.

8.6 Support och IT-konsulttjanster

LeverantOren har ratt att anvénda Region Jonkopings lans supportorganisation i
fragor om Region Jonkdpings lans IT-infrastruktur och faststéallda IT-system.
Servicenivaer for respektive IT-tjanst faststalls av systemagare, vilket innebér att
olika system har olika instéllelsetider géllande support.

Leverantdren ska anvanda IT-bestallningssystem och de blanketter som Region
Jonkopings lan tillhandahaller for bestallningar. Leverantoren ska gora
felanmalningar pa utrustning och program till Region Jonkopings lans kundcenter
pa IT-centrum. Region Jonkdpings lan har ratt att ha planerade avbrott for
systemuppdateringar, nyinstallationer, service och underhall.

Leverantoren kan, efter Gverenskommelse, kopa IT-konsulttjanster fran Region
Jonkopings lan inom systemomraden som ar relevanta for Region Jonkdpings lans
uppdrag till leverantdren.

9. Rapportering och uppfoljning

9.1 Avtalsuppféljning
Region Jonkopings 1an har en kontinuerlig uppféljning av villkoren for
godkannande av leverantdr och andra avtalsvillkor.

9.2 Uppdragsuppfdljning
Alla verksamheter som finansieras av Region Jonkdpings lan ska kannetecknas av
kund- och processorientering:

» verksamhetens processer ska ledas med utgangspunkt fran vad som ar bast
for patienten

e rutiner for att tydliggora ansvar for samarbete och samverkan i
granssnitten mellan olika ansvarsomraden ar viktigt,

o kunskap om andras kompetens i vardkedjan &r en forutsattning
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Region Jonkopings lans uppféljningsmodell speglar den kvalitet i varden som
Region Jonkopings lan vill formedla till invanarna utifran svensk lag. God vard
innebar att halso- och sjukvarden ska:

e vara saker

 vara kunskapsbaserad och d&ndamalsenlig
e vara patientfokuserad

e vara effektiv

e vara jamlik

e gesirimlig tid

Uppféljningen ska bidra till en positiv utveckling av befolkningens hélsa och
leverantorernas verksamhet.

Region Jonkopings lan har en kontinuerlig uppféljning av verksamhetsdata fran
vardens IT-stod. Nyckeltal och kvalitetsindikatorer kan revideras arligen i
samband med regionfullmaktiges beslut om budget.

Vardcentralernas resultat kan komma att redovisas publikt for att ge invanare
insyn i verksamheten och underlag for att vélja vardcentral.

Patientenkater

Leverantdren ska samverka med Region Jonkopings lan om patientenkéter och i
forekommande fall delta i den nationella patientenk&ten. Region Jonkopings lan
har ratt att ta del av allt grundmaterial fran gemensamma patientenkéter.

Rapportering
Leverantdren ska rapportera forandringar i sin verksamhet enligt avtalet och
avsnitt 3 Villkor for godkdnnande”.

Leverantdren ska rapportera till for specialiteten relevanta kvalitetsregister.
Leverantoren ska pa begéran rapportera uppgifter avseende maluppfyllelse for
uppdraget som inte fangas av vardens 1T-stod.

Region Jonkopings l&n har rétt att folja upp volymer och kostnader for
leveranttrens lakemedelsforskrivning och anvéndning av medicinsk service.

Kvalitetsregister
Leverantdren rapporterar till:

« Nationella diabetesregistret (NDR)

« Nationellt kvalitetsregister for dldres vard och omsorg (Senior Alert)
o Svenska Demensregistret (SveDem)

o Svenska Palliativregistret

o PrimarvardsKvalitet

Leverantdren ska successivt borja rapportera till:
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o Nationellt hjartsviktsregister (RiksSvikt)

« Nationellt kvalitetsregister for diagnos, behandling och uppféljning av
svarlakta ben-, fot- och trycksar (RiksSar)

« Nationellt kvalitetsregister for kroniskt obstruktiv lungsjukdom
(RikskOL)

« Nationellt kvalitetsregister for strokesjukvard (Riks-Stroke)

o Nationellt kvalitetsregister for battre omhé&ndertagande av patienter med
Artros (BOA)

9.3 Dialog
Uppfdljningen sker i dialog med leverantdren utifran inhdmtade uppgifter.

Region Jonkopings lan kallar leverantdren en gang om aret for genomgang av
verksamheten. Infor genomgangen ska leverantéren gjort en egen analys av sin
verksamhet inklusive medicinska resultat.

Forutom den arliga genomgangen kan Region Jonkdpings lan kalla till
uppfoljningsdialoger inom specifika omraden, exempelvis
lakemedelsforskrivning.

9.4 Foérdjupad uppfoljning

Region Jonkopings lan har rétt att genomféra fordjupad uppféljning hos enskilda
leverantorer eller inom specifika omraden. Fordjupad uppféljning sker bland
annat genom verksamhetsrevision, kostnadsjamforelser och
produktivitetsanalyser.

9.5 Revision

Region JOnkopings lan har rétt att sjalvt eller genom ombud revidera
leverantorens verksamhet, exempelvis av medicinsk kvalitet, ekonomiska och
juridiska forhallanden. Majligheten till revision omfattar dven underleverantorer
som leverantdren anlitar fér genomforande av uppdraget. Leverant6ren ska utan
kostnad for Region Jonkdpings l&n bitrada vid revision bland annat genom att —
men inte begransat till — stalla nédvéandig dokumentation till forfogande.

9.6 Redovisning
Verksamhetsdata och resultat &r tillgangliga for leverantren via Region
Jonkdpings lans IT-stod for analys- och rapportuttag.

Urval av verksamhetsdata och resultat redovisas i Region Jonkopings lans
manadsuppféljning, delarsrapporter och arsredovisning samt offentliggors for att
lanets invanare ska kunna jamfora olika leverantorer.
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10. Erséattningsvillkor

10.1 Budgetram

Regionfullmaktige fordelar arligen resurser pa delomradesniva utifran
behovsbeskrivningar, nationella jamférelser, demografi och socioekonomiska
faktorer, medicinsk utveckling och kunskapsstyrning, 16ne- och prisutveckling
samt rationaliseringsbehov.

For I6ne- och prisutveckling kompenseras leverantdrerna i enlighet med Sveriges
Kommuner och Landstings prisindex med kvalitetsjusterade l6ner for landsting.
Ersattning for lakemedel justeras separat efter faktisk och forvantad
kostnadsutveckling. Om lakemedelskostnaderna under aret totalt visar sig dver-
eller underskrida fem miljoner kronors skillnad jamfort med den totala
lakemedelsbudgeten kan nivaerna for lakemedelsersattningen retroaktivt komma
att justeras under pagaende ar. Forandringar i kostnadsansvar mellan Region
Jonkopings lans olika verksamheter paverkar budgetramen enligt principen att ett
utokat kostnadsansvar motsvaras av en utdkad ersattning och vice versa. Andrade
kostnader som faller inom ramen for befolkningens férdndrade konsumtion, eller
harror fran andrade arbetssatt hos leverantérerna, medfor inte nagon forandring i
ersattningsramen. Okat demografibehov tacks inte av utokad budget utan ska i
forsta hand motas med effektiviserad verksamhet genom forandrade arbetssétt.

Region Jonkopings lans inriktningsmal &r att ligga i nedre kvartilen jamfort med
évriga lan/regioner avseende strukturjusterad hélso- och sjukvardskostnad per
invanare.

Centrala 6verskott som beror pa ovantade utfall kan komma att betalas ut
retroaktivt fordelat enligt ACG och CNI under aret.

10.2 Ersattningsmodell

Region Jonkopings lans ersattningsmodell for vardval primarvard utgar fran att
pengarna foljer patienten. Modellen ska stimulera maluppfyllelse, samverkan och
kvalitetsutveckling. Modellen ska vara transparent sa att det ar tydligt pa vilka
grunder erséttning ges.

Erséattningsmodellen forutsatter att Region Jonkdpings lan och leverantorerna tar
gemensamt ansvar for att uppratthalla modellens intentioner och normer. Parterna
ska samverka kring modellens tillampning och utveckling. Den totala erséttningen
ar hogre an den budgetram som regionfullméktige beslutat i Region Jonkdpings
lans budget med flerarsplan. Detta beror pa att ersattningsmodellen dven
innehaller andra finansieringskallor.

Vissa specifika ersattningar kan anvandas under ett eller ett par ar for att stimulera
inforandet av nya arbetssatt. Darefter kan arbetssattet anses infort och
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vardenheterna ersatts fortsattningsvis enligt vardtyngd och socioekonomiska
faktorer.

Specifika ersattningar som tas bort eller tillkommer vid arsskiften och regleras
med 1 manads efterslap hanteras genom att kapiteringen okar eller minskar
beroende pa den specifika ersattningens uppbyggnad. Pa sa satt minimeras
effekten av 1 manads efterslap 6ver arsskiften.

10.3 Ersattning 2019

Erséattning Totalbelopp
tkr
Vardtyngd enligt ACG (Adjusted Clinical Groups) 1080 234
Lakemedel 376 000
Socioekonomiska faktorer, CNI (Care Need Index) 199 453
Kronisk sjukdom och andra sarskilda behov 50 000
Vardplaneringsmoten & vardsamordning 23 800
Lakarmedverkan i hemmet 12 000
Lakarmedverkan i korttidsboende och sérskilda 16 461
boendeformer
Rehabkoordinering och PR-team 8 500
Tolk 6 500
Besok hos lakare och sjukgymnaster med nationell taxa 4022
Deltagande i utvecklings- och kvalitetsarbeten 20 156
Systematiskt férbéattringsarbete 7225
Halsosamtal 6 100
ST-lakare 65 892
PTP-psykolog 4 000
Specialistutbildning sjukskéterska 1000
KBT-utbildning 1 000
Uttkade 6ppettider 6 240
Lakarmedverkan i barnhalsovarden 2500
Glesbygd 1400
Sarskilt kostnadskravande patienter 600
SUMMA 1893 084

52



Primarvard inom vardval i Jonkdpings lan 2018-10-16

10.4 Patientrelaterad erséattning

Vardtyngd enligt ACG (Adjusted Clinical Groups)

ACG &r en metod for att kategorisera patienters sjukdomar genom att gruppera
diagnoser i 6ppen vard. ACG-grupperna representerar halsotillstand och &r
definierade utifran sjukdomsbarda, alder och kén. ACG-grupperna tilldelas olika
vikter beroende pa resursatgang.

Leverantoren far ersattning for de invanare som valt vardcentralen. Ersattningen
grundas pa invanarnas registrerade diagnoser de senaste 18 manaderna.

Ar 2019 &r erséttningen for 1,0 relativ ACG-poéang 3 129 kronor.

Socioekonomiska faktorer, CNI (Care Need Index)

CNI &r en metod att kategorisera vardtyngd utifran socioekonomiska faktorer.
Leverantoren far ersattning for sin genomsnittliga CNI-poéng per invanare som
valt vardcentralen. Statistiska centralbyran (SCB) berdknar CNI pa
vardcentralsniva varje manad.

Ar 2019 &r ersattningen for 1,0 CNI-podng 244 kronor.

Variabler CNI-poang
Ensamboende &ldre &n 65 ar 6,15
Utlandsfodd 5,72
Arbetslos 5,13
Ensamstaende foralder 4,19
Flyttningar senaste aret 4,19
Lagutbildad 3,97
Barn yngre an fem ar 3,23

Lakemedel

Leverantoren betalar formanskostnaden for baslakemedel for invanare
folkbokforda i Jonkopings lan som valt vardcentralen (oavsett forskrivare).
Lakemedelskommittén reviderar listan med baslakemedel arligen. Nyregistrerade
lakemedel kan tillféras listan under aret.
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Formanskostnaden for receptforskrivna lakemedel (basldkemedel) belastar
vardcentralen med foljande undantag:

e Lakemedel som uppenbart ar sjukhusspecifika.

o Lakemedel (7-stallig ATC-kodsniva) dar riktlinjerna &r att Region
Jonkopings lans arskostnad for enskilt lakemedel ska Gverstiga 0,5
miljoner kronor och primarvardens forskrivning vara mindre an 30
procent. Bada kriterierna ska vara uppfyllda.

o Kostnader for lakemedel (med undantag for syrgas) i akutforrad pa
sarskilda boendeformer inom kommunal halso- och sjukvard.

NOAK:-lakemedel (Dabigatranetexilat, Rivaroxaban, Apixaban och Edoxaban)
belastar under 2019 vardcentralen med halva formanskostnaden.

15 procent av lakemedelsersattningen fordelas enligt CNI och 85 procent enligt
alder.

Ar 2019 &r erséttningen for 1,0 CNI-podng 65 kronor.

Ersattning for lakemedel fordelat pa alder:

Alder Erséattningsvikt Erséattning per person,

kr
0-41 0,22 242
42-53 0,53 584
54-63 1 1102
64-70 1,52 1675
71-76 1,97 2171
77- 2,59 2854

Patientavgifter

Leverantdren ar skyldig att ta ut de patientavgifter som faststallts av Region
Jonkdpings lan. Foljsamheten till denna &r grundldggande for att Region
Jonkopings lans patienter ska behandlas lika. Patientavgifter som vardcentralerna
ska ta in for sjukvard avraknas mot den erséttning som betalas ut.

Vardcentralen ersétts inte for uteblivna patientintakter till foljd av att patienten
later bli att betala avgift enligt Region Jonkdpings lans avgiftsregler. Leverantoren
far inte heller ersattning for aterbetald patientavgift, till exempel den som en
patient som vid planerat besok far vanta mer an 30 minuter har ratt till.

Tolk
Leverantdren far ersattning for manadsvis redovisade tolkarvoden.

Vard av patienter som inte valt vardcentralen
Region Jonkopings lan ersatter leverantoren for vard av patienter som valt en
annan vardcentral enligt avsnitt 10.7.
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Vard av patienter fran andra landsting

Region Jonkopings lan ersatter leverantoren for vard av patienter som valt en
vardcentral i Region Jonkdpings lan, men som &r folkbokfdrda i annat landsting,
pa samma satt som patienter folkbokforda i Jonkopings lan, med undantag for
ldkemedelsersattningar.

Vard av 6vriga patienter folkbokforda i andra landsting ersétts per besok:

e For fysiska besok ersatts leverantéren enligt avsnitt 10.7
e For digitala besok far leverantdren 98 procent av beloppet enligt avtal
mellan Region Jonkdpings I&an och patientens hemlandsting.

Leverantoren far patientavgiften som del av ersattningen vid digitala besok.

Vard av utlandska medborgare och utlandssvenskar

Leverantoren far ersattning for vard av personer bosatta i EU- eller EES-land.
Privata leverantorer skickar in utbetalningsunderlag till Region Jénkdpings lan.
Kopia pa giltigt EU-kort eller giltigt provisoriskt intyg ska bifogas. Saknas detta
betalas inte nagon ersattning ut.

For vard av utlandska medborgare och utlandssvenskar bosatta i lander utanfor
EU och EES galler sarskilda regler. I flera fall betalar patienten sjalv sin vard.

Vard av asyls6kande, kvotflyktingar m.m.
Leverantoren far ersattning for vard av asylsokande.

Uppgift om LMA-kortets ID-nummer ska framga i Cosmic. Saknas detta betalas
ingen ersattning ut.

Kvotflyktingar och anknytningsflyktingar har i vissa fall ratt till en kostnadsfri
hélsoundersdkning inom en tolvmanadersperiod efter ankomst till Sverige.
Leverantdren skickar underlag for erséttning till Region Jonkdpings lan.

Halsosamtal
Region Jonkopings 1an ersétter leverantoren for hdlsosamtal som genomfors med
hjéalp av hédlsokurvan enligt avsnitt 7.6 med 900 kronor.

Lakarmedverkan i hemmet
Region Jonkopings lan ersétter leverantoren for lakarmedverkan i hemmet enligt
avsnitt 7.14. Fysiska besok av l&kare ersatts med 3 000 kronor.

Lakarmedverkan i korttidsboende och séarskilda boendeformer
Leverantorer med avtal om lakarmedverkan i korttidsboende och sérskilda
boendeformer far ersattning enligt en tidsberaknad schablon per boendeplats.
Ersattningen for permanentboendeplats ar 3 000 kronor och for korttidsplats
15 000 kronor per ar.
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Vardsamordning

Region Jonkopings lan ersatter leverantoren for vardsamordnarens samordning
och deltagande i SIP enligt avsnitt 7.7. Ersattningen &r 4 000 kronor per patient
och tillfalle. Region Jonkopings lan ersatter dven leverantéren for vardsamordning
med 200 kronor per invanare for listade patienter aldre an 74 ar.

Rehabkoordinering

Region Jonkopings lan ersatter leverantdren for rehabkoordinering i
sjukskrivnings — och rehabiliteringsprocessen enligt avsnitt 7.12. Ersattning utgar
for rehabkoordinering, tidiga insatser av rehabkoordinator samt att 70 % av
sjukskrivningar >28 dagar har en dokumenterad sjukskrivnings- och
rehabiliteringsplan enligt Region Jonkdpings lans riktlinjer.

Ersattning utgar aven for primarvardens rehabiliteringsutredning i team (PR-team)
med 10 000 kr per utredning enligt Region Jonkopings riktlinjer for PR-team.
Ersattning betalas ut kvartalsvis efter att inrapportering skett till ansvarig pa
Folkhalsa och sjukvard.

Sarskilt kostnadskravande patienter

Region Jonkopings 1&an kan besluta om erséttning till leverantérer med ansvar for
vard av sarskilt kostnadskravande patienter. Erséttningen ska garantera god vard
for ett fatal patienter med behov av mycket stora volymer eller sarskilt dyra
sjukvardsmaterial.

Leverantorer ansoker om erséttningen och Region Jonkdpings lan beslutar i varje
enskilt fall. Ersattningen tacker leverantorens redovisade kostnader for
sjukvardsmaterial utdver 60 000 kronor per ar och patient.

10.5 Kvalitetsersattning

Inledning
Region Jonkopings lan vill stimulera vérde- och kvalitetsutveckling enligt
foljande definition:

Varde = teknisk kvalitet + servicekvalitet
resurs

Ersattningen for att stimulera kvalitetsutveckling och ett systematiskt
forbattringsarbete kopplas till kvalitetsindikatorerna for god vard enligt

Socialstyrelsens foreskrifter ”Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete”
(SOSFS 2011:9).

Region Jonkopings lans ambition ar att leverantérerna ska kunna fa ersattning
med en rimlig arbetsinsats. Leverantorerna ska dven kunna fa stod i sitt
utvecklings- och forbattringsarbete fran Region Jonkopings lan.
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Den resultatrelaterade ersattningen utgérs av fyra delar:

e Ersattning for eget systematiskt forbattringsarbete

e Erséttning for deltagande i regionala forbattringsarbeten

e Erséttning for deltagande i pilot

e Ersattning for uppfyllda resultat enligt kvalitetsindikatorer

Eget systematiskt forbattringsarbete
Region Jonkopings l&n betalar ut ersattning i samband med godkanda riktméarken
(2 stycken). Erséttningen ar 20 kronor per listad invanare och ar.

Deltagande i regionala forbattringsarbeten
| grunduppdraget ingar att leverantoren ska delta aktivt i forbattrings- och
utvecklingsarbeten som kan ske i samverkan internt och externt.

Region Jonkopings l&n ersatter uppdrag och deltagande i Fakta - allmént kliniskt
kunskapsstod, MPG, RMPO, Tillsammans-projekt och grupper enligt
Ledningssystem for samverkan Region Jonkopings lan och lanets kommuner.
Vilka uppdrag som ersétts faststélls av primarvardsenheten.

Uppdragen ersatts beroende pa omfattning i tva nivaer:

e Enkelt uppdrag kraver tidsatgang pa ungefar en heldag per manad under en
langre period.
e Dubbelt uppdrag kraver ungefar tva heldagar per manad.

2019 ersétts ett enkelt uppdrag med 3 000 kr per manad och ett dubbelt uppdrag
med 6 000 kr per manad. For specialistlakare géller dubbla ersattningsnivaer. For
administrativ personal galler halva ersattningsnivaerna.

Vid sarskilda uppdrag, sdsom regionledda projekt eller dylikt som kréaver storre
engagemang, kan en sérskild ersattning utga som bestams fran fall till fall. Alla
ersattningar forutsatter att leverantéren meddelat primarvardsenheten om
leverantdrens deltagande i projekt, grupp eller annat utfort uppdrag. Detta ska
goras kvartalsvis.

Ersattning for deltagande i pilot

Region Jonkopings 1an ersétter leverantdren som deltar som pilot i syfte att testa
nya arbetssétt som sedan kan spridas i Region Jénkdpings lan. En sérskild
ersattning utgar som bestams i forvag fran fall till fall. Ersattningen utgar ifran
antal listade pa vardcentralen och pilotverksamhetens storlek och bestams i
forvag.

Kvalitetsindikatorer kopplad till erséttning

Under avtalsperioden kan Region Jonkopings 1an komma att, med hjalp av
medicinsk programgrupp primarvard och representanter for leverantorerna, ta
fram forslag till kvalitetsindikatorer for nastkommande verksamhetsar utifran ett
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patient- och producentperspektiv. Samtliga leverantorer ska kunna medverka i
arbetet att ta fram och folja upp kvalitetsindikatorer.

Region Jonkopings lan beskriver hur indikatorerna ska matas, redovisas, foljas
upp och erséattas. Kvalitetsindikatorerna ska vara klara senast tre manader fore
nasta verksamhetsar.

10.6 Sarskild erséattning

Utbildning

ST-lakare

Leverantdren kan fa ersattning under den tid lakaren fullgér sin ST-tjanstgéring,
vilket normalt innebér fem ar. Detta galler om en 6verenskommelse tréffats
mellan leverantdren och Region Jonkdpings lan.

Region Jonkopings lan ersatter som regel max 60 manaders heltidstjanstgoring
men kan vid sarskilda skal forlanga ersattningen med 12 manader. Exempel pa
sarskilda skal ar lakare med utbildning fran EU/EES dar kompetensniva inte
motsvarar vad en Svensk lakarutbildning med AT utan kommer behdva en langre
genomsnittlig utbildning for att kunna bli godkand som specialist i
allménmedicin.

Leverant6ren far maximalt erséttning med 57 800 kronor per manad beraknat pa
heltidstjanstgoring eller faktisk kostnad for ST-lakare med heltidstjanstgoring.

Vid tjanstgoring utanfor vardcentralen ska eventuella jourer avliénas av den
organisation dar ST-lakaren tjanstgor.

Region Jonkopings lan ger dven mojlighet till forlangning av ersattningsperioden
for ST-lakare godkanda for forsknings-ST inom primarvarden med central
finansiering.

Fortbildning av lakare med specialistlakarexamen fran EU eller EES land
Ersattning for fortbildning av lakare med lakarexamen, fran EU eller EES-land,
som fatt automatisk specialistkompetens i allman medicin i Sverige i samband
med ans6kan om svensk legitimation. Ersattningen &r densamma som for ST-
lakare i ST-utbildning under den tid som kompletterande utbildning sker.
Erséttning utgar under 2 ar, men i séarskilda fall kan en langre period for ersattning
godkannas.

PTP-psykolog

Region Jonkopings lan har inom vardval primarvard avsatt medel for 10 stycken
PTP-psykologer. For att en vardcentral ska kunna anstélla en PTP-psykolog med
central finansiering kravs att vardcentralen ar bemannad med minst en legitimerad
psykolog med dokumenterad erfarenhet av tjanstgoring i primarvardsverksamhet
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samt att vardcentralen kan erbjuda PTP-handledning av psykolog med minst tre
ars erfarenhet av yrket.

Leverantoren far maximalt erséttning med 40 000 kronor per manad beraknat pa
heltidstjanstgoring eller faktisk kostnad for PTP-psykolog med
heltidstjanstgoring.

Specialistutbildning for sjukskoterskor

Region Jonkopings lan har inom vardval avsatt medel for 5 stycken
utbildningsplatser for specialistutbildning for sjukskéterskor med inriktning
distriktsskoterska samt psykiatrisk vard.

Leverantoren far maximalt erséttning med 40 000 kronor per manad beraknat pa
heltidsstudier eller faktisk kostnad for heltidsstudier.

KBT-utbildning steg 1

Region Jonkopings lan har inom vardval primarvard avsatt medel motsvarande 10
stycken KBT Basutbildning (steg 1). Detta avser den KBT-utbildning som Region
Jonkdpings lan tecknat avtal for med extern part. Leverantoren ansoker hos
Region Jonkopings lan om utbildningsplats och primarvardsenheten beslutar om
fordelning ifall ansékning sker till fler an 10 stycken utbildningsplatser.

Verksamhetsforlagd utbildning
Leverantoren far ersattning for vissa verksamhetsforlagda utbildningar i samband
med placering (om sadan 6verenskommelse finns med skolan).

Utokade dppettider

Region Jonkopings lan ersatter leverantdren for utdkade dppettider utdver 9
timmar per dag 08:00-17:00 vardagar. Vardenheten ska under den utokade
oppettiden erbjuda lakarbesok och vara tillganglig for telefonradgivning. De
utokade dppettiderna ska galla under en langre period, kommuniceras tydligt till
invanarna som valt vardenheten samt meddelas Region Jonkopings lan i god tid i
forvag. Ersattningen utgdr 3 000 kronor per timme.

Lakarmedverkan i barnhalsovarden

Region Jonkopings lan ersatter leverantoren for den lakartid Region Jonkopings
lans barnhélsovard képer av vardenheten med 300 kronor per timme utéver den
ersattning vardenheten far fran barnhélsovarden.

Overgripande vardsamordnare

Region Jonkopings lan kan teckna avtal med och ersétta leverantorer med ett
overgripande ansvar for stod till vardcentralernas vardsamordnare. Ersattningen ar
30 000 kronor per manad for hela uppdraget. Uppdraget kan delas pa max tre
vardcentraler.
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Samordnare med ansvar for gemensam néarakut
Regionen ersétter leverantorer med ansvar for gemensam narakut med 3,50 kronor
per invanare och ar och sjukvardsomrade.

Utlagd mottagning i glesbygd

Region Jonkopings lan ersatter leverantdrer som bedriver utlagd mottagning minst
en gang per vecka pa orter som annars saknar mottagning. Ersattning géaller orter
fran vilka mojligheterna att ta sig till befintliga vardcentraler med allméanna
kommunikationsmedel &r begransade. Ersattningen 2019 ar 200 000 kronor per ort
och ar. Region Jénkopings lan ersatter aven sjukskoterskemottagning pa Visingso
pa motsvarande satt. Region Jonkopings lan bedomer vilka utlagda mottagningar
som ger rétt till ersattning efter ansokan fran leverantéren.

Riktade statsbidrag

Regeringen anvénder sérskilda statsbidrag for att stimulera utveckling inom
viktiga omraden i landstingens och kommunernas verksamhet. Villkoren for
statshidragen beslutas for ett eller tva ar i taget.

Leverantoren forvantas delta i relevanta forbattringsomraden enligt
overenskommelser mellan Socialdepartementet och Sveriges Kommuner och
Landsting (SKL). Modellerna for ersattning varierar.

Momskompensation
En privat leverantor far momskompensation genom att erséttningen raknas upp
med 5 procent pa nettoutbetalningen.

Enligt nuvarande momslagstiftning har landstingskommunala leverantdrer
avdragsratt for ingdende moms. Motsvarande galler inte privata leverantorer som i
stallet maste kostnadsfora ingaende moms. For att privata och
landstingskommunala leverantorer ska kunna konkurrera pa lika villkor far de
privata leverantérerna darfor kompensation for sina merkostnader for moms.

10.7 Kostnader

Avdrag for besok pa annan vardcentral

Varje vardcentral har kostnadsansvar for verksamhet vid den egna vardcentralen
och dess underleverantdrer, men ocksa for de besék som personer som har sitt
vardval vid vardcentralen gor;

Leverantéren far avdrag for besok som de som valt vardcentralen gor hos andra
vardcentraler i Jonkopings lan. Avdragen gors i samband med den manatliga
utbetalningen av ersattning. Avdragen inkluderar kostnader for medicinsk
diagnostik. Nar en vardcentral inom Jonkdpings lan utfor halso- och
sjukvardstjanster for invanare som valt en annan vardcentral ger det en intakt
enligt samma prislista.
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I de fall leveranttren har tecknat avtal om att kopa vard fran en annan leverantér,
dar avtalet aven reglerar ersattning och denna avviker fran prislistan, ska
leverantoren betala ersattning till den leverantor som har tillhandahallit varden.
Avtalsparterna administrerar och ansvarar sjalva for de ekonomiska
mellanhavandena.

Avdrag for besok i andra landsting

Leverantoren far avdrag for besok som de som valt vardcentralen for vard pa
primarvardsniva i andra landsting enligt prislista nedan. Nar en vardcentral inom
Jonkopings lan utfor halso- och sjukvardstjanster for invanare fran annat lan och
valt en annan vardcentral ger det en intakt enligt samma prislista.

Avdrag for besok utanfor lanet sker i samband med att det besokta landstinget
fakturerar Region Jonkdpings lan. Det besokta landstinget ska fakturera patientens
hemlandsting senast sex manader efter besoket.

Besdk pé annan vardcentral Avdrag
Lakarbesok* 650 kr
Sjukvardande behandling* 450 kr

*Erséttning Inklusive medicinsk diagnostik exklusive patientavgift. Erlagd patientavgift
tillfaller ej leverantéren enligt avsnitt 10.4.

Under juni, juli och augusti géller dubbla ersattnings- och avdragsnivaerna for
besék pa annan vardcentral enligt beskrivning i detta avsnitt.

Avdrag for bestk hos lakare inom allmanmedicin enligt lagen om
lakarvardsersattning eller vardavtal pa primarvardsniva
Leverantoren far avdrag for recept och sjukvardande behandling som invanare
som valt vardcentralen far hos privata lakare inom allmanmedicin.

Leverantoren far avdrag for de 5 forsta lakarbesoken per ar som invanare som valt
vardcentralen gor hos privata lakare inom allmanmedicin. Avdraget utgors av ett
schablonbelopp for lakarbesok inklusive medicinsk service.

Avdrag for bestk hos sjukgymnaster enligt lagen om ersattning for
sjukgymnastik eller vardavtal pa primarvardsniva

Leverantoren far avdrag for de 20 forsta besoken per ar som invanare som valt
vardcentralen gor hos privata sjukgymnaster. Avdraget utgors av ett
schablonbelopp for besdk hos sjukgymnast.
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Avdrag for enstaka besodk

Besok hos lékare och sjukgymnaster enligt nationella taxan eller

vardavtal (primarvardsniva)

Lakarbesok inklusive telefonradgivning* 770 kr
Recept 50 kr
Enkel sjukvardande behandling av sjukskoterska* 50 kr
Sjukgymnastbesok* 360 kr

*Inklusive medicinsk diagnostik, exklusive patientavgift

Kostnadsansvar for narakutmottagning

Leverantdren har kostnadsansvar for laboratorieprover och radiologi som
ordinerats av leverantérens personal pa narakutmottagningen. Leverantoren
ansvarar for samtliga sina personalkostnader, inklusive resor och logi, nér
personalen tjanstgor pa narakutmottagningen.

Region Jonkopings lan ansvarar for lokalhyra, stddning, vaktmasteri, telefoni,
lakemedelsforrad, forbrukningsmaterial och investeringar av nddvandig utrustning
samt sjukresor. Patientavgifter pa narakutmottagningen tillfaller och bokfors pa
Region Jonkopings lan.

Kostnadsansvar for smittskydd

Leverantdren har kostnadsansvar for provtagning av enskilda personer i samband
med smittsparning av till exempel tarmsjukdomar, STI-sjukdomar eller stick- och
skarskador.

Leverantdren har kostnadsansvar for provtagning och behandling i samband med
utbrott av smittsamma sjukdomar. Vid stérre utbrott kan samrad ske med Region
Jonkdpings lans smittskyddslékare for kostnadsférdelning.

Kostnader for IT och telefoni
For de obligatoriska IT-stdden debiteras ingen kostnad for leverantoren.

Leverantdren debiteras en arlig kostnad for IT-infrastruktur och eventuell hyra av
IT-utrustning.

Leverantdren debiteras en arlig kostnad for infrastruktur for telefoni och eventuell
hyra av telefoner. Leverantoren far avropa TeleQ enligt Region Jonkdpings lans
leveransavtal med tjansteleverantdren (som fakturerar leverantoren direkt for hela
kostnaden).

10.8 Underlag for utbetalning

Region Jonkopings 1an hamtar de flesta uppgifter som ligger till grund for
utbetalning av ersattning fran Master och Cosmic. Reglering for utbetalning
baseras pa samtliga varddata som registrerats vid avstamningstidpunkten.
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Ersattningsberakningen ar beroende av inrapportering av korrekt indata fran
vardcentraler inom Vardval Primarvard. Leverantoren ar ansvarig for att leverera
efterfrdgade indata av god kvalitet. Systemet for inrapportering bygger i stor
utstrackning pa fortroende for leverantorens integritet och noggrannhet och
leverantoren ska lojalt fullgora sina skyldigheter i detta avseende. Det ar av
yttersta vikt for fortroendet mellan parterna, liksom for kontraktets fortlevnad, att
Region Jonkopings lan far korrekt indata fran vardcentralen.

| de fall da leverantorerna ska lamna in underlag for ersattning till Region
Jonkopings lan maste det ske senast den femte i varje manad for att komma med i
nasta utbetalning.

Utbetalning av ersattning sker den 19:e varje manad. Om den 19:e infaller pa en
helgdag sker utbetalning pa efterféljande vardag.

Ersattning som uteblir pa grund av felaktig registrering i Cosmic kompenseras
inte i efterhand. Region Jonkdpings lan korrigerar inte heller tillagg och avdrag
for besok pa annan vardenhet som skett pa grund av utebliven eller felaktig
inrapportering av underleverantorsavtal.
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1. Vision och 6vergripande mal

1.1 Vision for Region Jonkopings lan
FOr ett bra liv i en attraktiv region.

1.2 Overgripande mal

Malet for halso- och sjukvarden i Jonkopings lan ar basta mojliga hélsa hos hela
befolkningen och god och jamlik vard. Lanets invanare ska fa den vard de
behdver nar de behdver den och pa det satt de behdver.

Primarvarden &r basen i halso- och sjukvarden.
Tillsammans for basta méjliga halsa
och jamlik vard

Specialiserad
vard

Primarvard

Stod for kropp
och sjal

Vardagsliv

Strategin ar en omstallning fran sluten till 6ppen vard, fran sjukhus till vardcentral
och fran vard till halsoframjande insatser tillsammans med andra samhéllsaktorer
och invanarna sjélva.

| Jonkopings lan ar vardcentralen invanarnas sjalvklara forstahandsval dar
patienterna upplever trygghet och sékerhet i omhéndertagandet med tilltro till
primarvarden. Vardcentralen &r den naturliga koordinatorn och samordnar
invanarnas behov av hélso- och sjukvard under hela livet.

1.3 Vardval i 6gonsjukvard
Utifran budget och flerarsplan faststaller och reviderar regionfullmaktige arligen
mal, uppdrag och ersattningsvillkor for varden som avtalas och drivs inom ramen

for Lag om valfrihetssystem (2008:962). Under avtalstiden kommer plan for
avveckling av vardval att presenteras.
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Mal och grundlaggande principer
Vardvalsmodellen for Region Jonkopings lan:

1. Starker invanarnas inflytande genom att

invanarna valjer vardgivare

ersattningen foljer invanaren

redovisning av kvalitet och resultat ar offentliga

varden ges med kontinuitet och bred kompetens

varden ges pa lika villkor i hela lanet

varden ar personcentrerad och utfors i samarbete med patienten
vardgivaren upprattar patientkontrakt och samordnad individuell vardplan

2. Tillvaratar och utvecklar de professionella gruppernas kompetens genom

att

stimulera kreativitet och innovation med invanarens behov i fokus
sOrja for att det finns ratt kompetens och kontinuerlig
kompetensutveckling

utga fran teamsamverkan och tillvarata alla medarbetares kompetens
stimulera mangfald av vardgivare

delta aktivt i forskning och utveckling

handleda och utbilda studenter

3. Styr mot 6nskvarda resultat genom att

ge storst ersattning for invanare med storst vardbehov
premiera goda kliniska resultat

premiera halsofrdmjande och sjukdomsforebyggande arbete
vara patientsaker

ha hdg tillganglighet

stimulera samverkan och utveckling av nya arbetsséatt
stimulera digitalisering och e-hélsa

sakerstalla kostnadseffektiv vard
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2. Anvisningar for ansdokan

2.1 Ans6kan om godkéannande

Intresserade inbjuds att ansoka om att bli godkénda for att fa driva vard inom
vardvalet. Ansokan sker genom att ansokan tillsammans med 6vriga begarda
handlingar ldamnas in till Region Jonk&pings lan.

En leverantor kan ansoka om godké&nnande for flera enheter. En ansokan ska
lamnas per enhet.

Det finns inget sista datum for ansokan. Det innebdr att ansokan kan lamnas tills
det aktuella vardvalet upphor.

2.2 Anstkan och begéarda handlingar

Ansokan och begarda handlingar ska vara skrivna pa svenska. Ansékan och
begérda handlingar lamnas via upphandlingsverktyget Tendsign
(www.tendsign.se).

For foretag under bildande géller att foretaget ska vara bildat vid avtalets
tecknande. Foretaget ska vid samma tillfélle vara skatteregistrerat och uppvisa
registreringsbevis utfardat av Bolagsverket.

Sokande som ld&mnar anbud under formen foretag under bildande, ska till anbudet
bifoga stiftelseurkund for ett aktiebolag under bildande alternativt ifylld ansdkan
om nyregistrering av enskild naringsidkare. Av den bifogade handlingen ska namn
pa foretradare for sokanden och personnummer framga.

Handlingar att bifoga ansdkan:

e registreringsbevis utfardat av behdrig officiell myndighet (i Sverige
Bolagsverket)

e intyg pa anmalan om bedrivande av verksamhet (Vardgivarregistret) enligt

patientsékerhetslagen (2010:659)

verksamhetsbeskrivning

CV for verksamhetschef/vd

CV for medicinskt ledningsansvarig lakare

intyg om ansvarsforsakring

finansieringsplan

referenser

Sokanden maste inte bifoga arsredovisning, men regionen kan komma att ta ut
eller begdra in tidigare arsredovisningar for att sakra sokandens ekonomiska
forutsattningar.

For att bekréfta sin kapacitet att utféra uppdraget ska sokanden lamna uppgift
omfattande minst en referent for vilka sokanden under de senaste tre aren har
utfort uppdrag av liknande/motsvarande/jamforbar art.
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Regionen kan komma att kontakta referenterna for att forvissa sig om att
sokanden har den tekniska formaga och kapacitet som kravs for uppdragets
genomforande. Forfragan kan gélla bland annat sokandens tekniska formaga
(omfattande bland annat utbildning och kompetens) samt kapacitet och resurser i
forhallande till uppdragets omfattning.

Uppgift om referensuppdrag ska lamnas pa foljande sétt:

 kortfattad beskrivning av respektive uppdrags omfattning
o tidsperiod
o kontaktpersoner med telefonnummer och e-postadress

Sokanden ska ha kontrollerat att angivna kontaktpersoner ar aktuella och gar att
na pa angivna telefonnummer och e-postadresser. Regionen forbehaller sig ratten
att soka egna referenser.

For utlandsregistrerade bolag aven intyg om skatteregistrering fran Skatteverket
och kreditupplysning

Med sin ans6kan intygar sokanden att:

 kraven enligt forfragningsunderlaget ar uppfyllda

 att hela dtagandet enligt avtalet kan utforas fran driftstarten

e sokanden accepterar att bestéllaren i samband med verifiering infor
driftstarten har ratt att ensidigt fatta beslut om att senareldgga driftstarten
eller sdga upp avtalet

2.3 Offentlig handling

Inkommen ansékan ar som regel offentlig handling. Om s6kanden anser att nagon
del i ansokan bor omfattas av sekretess ska detta anges i ansdkan och motiveras.
Bestallaren kommer att i varje enskilt fall och vid varje forfragan gora en
prévning av huruvida en specifik uppgift omfattas av sekretess.

2.4 Fragor om ansokan
Fragor om ansokan stalls till regionens inkdpsavdelning via
upphandlingsverktyget Tendsign (www.tendsign.se).

2.5 Komplettering eller rattning av ansokan
Bestéllaren kan begdra kompletteringar om anstdkan inte ar fullstandig eller om
begdrda underlag saknas. Vid komplettering kan handlaggningstiden forlangas.

Regionen kan medge att sokande far ratta en uppenbar felskrivning, felrakning
eller annat uppenbart fel i ansdkan.
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3. Villkor for godkannande

3.1 Handlingar
Sokanden ska fylla i ansdkan och l&mna intyg, handlingar och andra underlag
enligt anvisningarna.

3.2 Ekonomiska forutsattningar
Leverantdren ska under hela avtalsperioden ha en stabil ekonomisk bas och
tillgang till resurser som svarar mot uppdragets omfattning och innehall.

Sokanden ska anses “kreditvirdig” med en ratingpodng om minst 40 poédng enligt
Creditsafe AB:s eller motsvarande beddémning vid tiden fér ansékan. Utlandska
sOkanden kan komma att bedémas efter en annan skala som motsvarar den
angivna.

| det fall kreditvardigheten inte gar att bedoma eller inte nar upp till 40 poéng, ska
sokanden lamna en forklaring till varfor kravet inte nas och med ytterligare
information styrka en stabil ekonomisk bas. | det fall den ekonomiska stabiliteten
garanteras av moderbolag, bank eller annan garant, ska intyg om detta bifogas
ansokan och vara undertecknad av behorig foretradare for garanten. Kreditloftet
ska avse forsta avtalsaret.

Bestéllaren har tolkningsforetrade i bedomningen av leverantdrens ekonomiska
forutsattningar.

3.3 Verksamhetsforutsattningar
Sokanden ska ha en organisation med kapacitet att hantera och leverera de
efterfragade tjansterna.

Bestallaren kommer att bedéma om sékanden kan uppfylla verksamhetskraven
utifran beskrivningarna i ansékan och eventuella tidigare uppdrag inom omradet.

Verksamhetschef

Sokanden ska ha en for uppdraget ansvarig verksamhetschef enligt Halso- och
sjukvardslag (2017:80, 4 kap 8§2). Verksamhetschefen ska vara vl fortrogen med
verksamheten och de lagar, forordningar, riktlinjer, foreskrifter fran
Socialstyrelsen och de allménna rad som galler for halso- och sjukvarden.

Medicinskt ledningsansvarig lakare

Medicinskt ledningsansvarig lakare ska ha minst tre ars erfarenhet av klinisk
verksamhet inom dgonsjukvard efter avslutad och av Socialstyrelsen godkénd
specialistutbildning. Medicinskt ledningsansvarig lakare ska vara regelbundet
kliniskt verksam vid vardenheten och dar emellan vara tillganglig for vardenheten
vid behov.
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Halso- och sjukvardspersonal
Halso- och sjukvardspersonal ska ha erforderlig legitimation och kompetens.

Lokaler

Leverantdren ska ha for verksamheten dndamalsenliga och godkénda lokaler.
Lokalerna ska uppfylla gallande lagkrav och féreskrifter for vardverksamhet.
Lokalerna ska vara fysiskt tillgangliga for alla enligt Boverkets riktlinjer for
tillgangliga lokaler.

Medicinteknisk utrustning

Leverantdren har det 6vergripande medicintekniska ansvaret i sin verksamhet.
Leverantdren ansvarar for att den utrustning som anvands uppfyller vedertagna
normer, standarder och krav pa tillganglighet, prestanda och kvalitet enligt
Socialstyrelsens foreskrifter om anvandning av medicintekniska produkter i hélso-
och sjukvarden (SOSFS 2008:1).

11
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4. Beslut om godkannande

4.1 Villkor
For att sokanden ska bli godkand maste samtliga obligatoriska krav och 6vriga
villkor som anges i detta forfragningsunderlag vara uppfyllda.

Sokanden kommer inte att godk&nnas om:

e sokanden inte uppfyller villkoren fér godkénnande enligt Lag om
valfrihetssystem 2008:962, 7 kap § 1

e sokanden i nagot vasentligt hanseende har latit bli att lamna begarda
upplysningar eller lamnat felaktiga upplysningar

e sokanden inte kan redovisa en finansieringsplan som bestallaren bedémer
visar pa forutsattningar att bedriva verksamheten

Sokanden kan komma att inte godké&nnas om:

o sokanden eller en eller flera foretradare for sokanden tidigare haft uppdrag
at bestallaren, annat landsting eller annan uppdragsgivare och avtalet till
foljd av brister i s6kandens agerande sagts upp i fortid

e sokanden undersoks for allvarliga brister i annat uppdrag

 sokande &r i konkurs eller likvidation, ar under tvangsférvaltning eller
foremal for ackord eller tillsvidare har installt sina betalningar eller
underkastats naringsforbud, eller om stkande ar foremal for ansékan om
ovanstaende

o foretradare for sokande ar domd for eller foremal for utredning av brott
som av bestallaren anser paverka fortroendet for varden

Sokanden ska pa begaran fran bestallaren tillhandhalla uppgifter och utdrag ur
misstanke- och belastningsregistret for styrelseledamdoter och andra foretréadare for
sokanden.

4.2 Beslut om godk&nnande
Beslut om godkénnande meddelas inom 60 dagar efter det att ansokan inkommit
till regionen.

4.3 Ingaende av avtal
Avtal ingas sa snart som mojligt nar bestallaren godként leverantoren.

4.4 Verifiering infor driftstarten

Leveranttren forbinder sig att ha verksamhet fardigstalld senast 14 dagar fore
driftstarten s att bestallaren kan verifiera att leverantdren &r klar med alla
forberedelser samt att lokaler och utrustning uppfyller kraven.
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Bestallaren &ger ensidigt ratt att besluta om ett senare datum for driftstarten om
leverantéren bedoms sakna forutsattningar att utfora atagandet i avtalad
omfattning vid angivet datum. Vid vésentliga brister &ger regionen rétt att inte
inga avtal.

Leverantdren ager inte ratt till nagon form av ersattning till féljd av regionens
beslut, enligt ovan. Regionen daremot har ratt till ersattning fran leverantoren for
kostnader som beror pa dennes brister.

4.5 Aterkallande av godkannande
Godkannandet av en leverantor géller i sex manader. Darefter ager regionen ratt
att aterkalla godkannande om inget avtal undertecknats.

4.6 Overklagande

Leverantdren kan overklaga regionens beslut. Overklagan skickas till
Forvaltningsratten i Jonkoping inom tre veckor fran det att underrattelsen om
beslutet skickats.

13
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5. Mall for avtal enligt lagen om
valfrihetssystem

5.1 Avtalsparter
Bestallare: Region Jonkdpings l&n
Organisationsnummer: 232100-0057

Leverantor: <leverantérens namn>
Organisationsnummer: <organisationsnummer>

5.2 Avtalets omfattning

| detta avtal regleras leverantdrens bedrivande av <specialitet> vid <ange namn
och adress for verksamheten>. Med avtalet forstas bestimmelserna i detta avtal
och ”Ogonsjukvérd inom vérdval i Jénkopings 1in”.

5.3 Avtalsperiod
Avtalet galler fran och med dag for avtalets undertecknande <datum> till och med
2020-12-31.

Utforandet av uppdraget inleds vid 6verenskommet datum for driftstart. Fore
driftstarten ager leverantdren inte rétt att utfora vard enligt detta avtal.

For det fall avtalet inte skriftligen sagts upp av endera part senast tolv manader
fore avtalstidens slut forlangs avtalet med tva (2) ar i taget med tolv (12)
manaders uppsagningstid. Fore driftstarten ager leverantoren inte ratt att utfora
vard enligt detta avtal.

5.4 Kontaktpersoner
Parterna ska utse var sin kontaktperson. Nar part byter kontaktperson eller
kontaktuppgifter, ska detta skriftligen meddelas den andra parten utan dréjsmal.

Region Jonkopings lan: <namn, efternamn, adress, postadress, e-postadress,
telefonnummer>

<Leverantér>: <namn, efternamn, adress, postadress, e-postadress,
telefonnummer>

5.5 Meddelanden
Meddelanden i anledning av avtalet ska skickas till respektive parts kontaktperson
med post, e-post eller fax.
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5.6 Handlingars inbdrdes ordning

”Ogonsjukvard inom vardval i Jénkopings lin” &r en del av avtalet. De i denna
punkt namnda handlingar utgér avtalsinnehall. Om avtalshandlingarna skulle visa
sig vara motsagelsefulla i nagot avseende galler de, om inte omstandigheterna
uppenbarligen foranleder annat, sinsemellan i féljande ordning:

skriftliga &ndringar och tillagg till detta avtal

detta avtal med bilagor

regionens eventuella kompletteringar av forfragningsunderlaget
forfragningsunderlag med bilagor

eventuella kompletteringar av ansokan

leveranttrens ansokan

o s wWwhE

5.7 Lagar, forordningar, foreskrifter, policy och riktlinjer
Leverantdren ska folja géllande konventioner, lagar, forordningar, foreskrifter och
Regionens styrande dokument i form av exempelvis policy och riktlinjer,
overenskommelser och kliniska kunskapsstod. Regionen ska tillhandhalla
relevanta styrande dokument.

5.8 Erséttningsvillkor
Leverantorens ersattning framgar av avsnitt 7 och 10 i ”Ogonsjukvaérd inom
vardval i Jonkopings 14n”.

5.9 Samarbetsformer

Leverantdren kan samarbeta med andra aktorer for delar av uppdraget. Eftersom
hélso- och sjukvardslagen kraver tydlig reglering av vem som r juridisk
vardgivare godkanns endast tre samarbetsformer for halso- och sjukvardsuppdrag:

e (verenskommelse inom samma vardgivare
e konsultavtal
e underleverantdrsavtal

Alla samarbetsformer ska vara skriftliga och kunna redovisas i ansékan om
godkannande och vid forfragan fran bestallaren.

Leverantdren ansvarar for att invanarna far tydlig information om var och nar
Klinikens utbud &r tillgdngligt och vem som ansvarar for verksamheten. Det &r
sarskilt viktigt att informera om Oppettider och vart invanarna ska vanda sig i
akuta situationer.

Overenskommelse inom samma vardgivare
Overenskommelse inom samma vardgivare anvands nar en leverantér med
vardgivaransvar for flera enheter inom Jonkdpings 1an samarbetar for att
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exempelvis kunna erbjuda invanarna god vard och tillganglighet enligt villkoren
for vardval.

Samarbetet ska dokumenteras i en skriftlig verenskommelse.

Konsultavtal
Konsultavtal anvéands for inhyrd personal som arbetar pa plats i leverantorens
lokaler och utfér uppdrag genom leveranttrens verksamhet.

Leverant6ren har det juridiska vardgivaransvaret.
Uppdraget ska dokumenteras i ett skriftligt konsultavtal.

Underleverantoravtal
Underleverantorsavtal anvands nar ett foretag utfor uppdrag at leverantoren
genom sin egen verksamhet.

Underleverant6ren har det juridiska vardgivaransvaret.

Underleverantorer som utfor halso- och sjukvardsuppdrag ska vara anmélda till
vardgivarregistret.

Leverantdren &r juridiskt ansvarig gentemot bestallaren och ansvarig for att
underleverantoren uppfyller bestéllaren krav och villkor for uppdraget.
Leverantdren ska kontinuerligt kontrollera och folja upp underleverantorens
kvalitet enligt Socialstyrelens foreskrifter om ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9). Leverantoren ska pa begaran kunna redovisa
exempelvis underleverantdrens kompetens, lokaler, utrustning och féljsamhet till
lagar och foreskrifter, nationella vardprogram och riktlinjer samt regionens
riktlinjer.

Underleverantorer far endast agera genom sin avtalspart, och ager inte ratt att
marknadsfora sina tjanster pa ett satt som kan uppfattas att de har avtal med
Region Jonkopings lan.

Uppdraget ska dokumenteras i ett skriftligt underleverantdrsavtal.

Leverantorer och underleverantorer ska ha kollektivavtal eller
kollektivavtalsliknande avtal.

5.10 Ansvarsforsakring

Leverantdren ska teckna och under hela avtalsperioden vidmakthalla en
egendoms-, allrisk- och ansvarsforsakring i den omfattning verksamheten kraver.
Leveranttrens ansvar &r inte begransat till de belopp som omfattas av de
forsakringar leverantdren har tecknat.
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5.11 Skadestand

Leverantoren har fullt ansvar for sitt atagande enligt avtalet och for all skada och
alla forluster som kan komma att orsakas av leverantorens handlande eller brist pa
handlande. Leverantoren ska halla regionen skadeslos om skadestandskrav vacks
fran tredje man direkt mot regionen som en foljd av leverantorens handlande eller
brist pa handlande.

5.12 Andrade agarforhallanden

Vasentliga forandringar avseende dgarforhallandena hos leverantoren eller
eventuella moderbolag, ska utan dréjsmal skriftligen anmalas till regionen. Pa
begéran av regionen ska leverantéren lamna ytterligare information om de nya
agarforhallandena och om leverantérens majligheter att uppfylla avtalet.
Regionens godk&nnande av den nya &garen kravs for avtalets fortsatta giltighet.

5.13 Overlatelse

Leverantoren far inte 6verlata hela eller delar av avtalet utan regionens skriftliga
godkannande. Den nya leverantoren ska efter 6verlatelsen informera berorda
invanare/patienter om forandringen.

5.14 Andringar i avtalet
Regionen har rétt att besluta om andringar av villkoren som ska tillampas.
Regionen ska omgaende informera leverantdren om andrade villkor.

Vardera parten har ratt att yrka pa andringar av villkoren i handelse av finansiell
kris, ekonomiska omvélvningar eller om regionen tvingas utfarda
besparingsbeting for verksamhetsomradet.

Leverantor som inte vill bli bunden av &ndrade villkor ska inom 60 dagar
skriftligen meddela regionen att de dndrade villkoren inte accepteras. Om sadant
meddelande inte mottagits av regionen inom den angivna tidsfristen blir
leverant6ren bunden av de andrade villkoren fran och med den dag regionen
angivit i andringsmeddelandet, dock tidigast 60 dagar efter det att
andringsmeddelandet ar avsant.

Om leverantdren meddelar regionen att den inte accepterar de andrade villkoren
och regionen vidhaller dndringen i forhallande till leverantéren, upphor avtalet att
galla tolv manader efter utgangen av 60-dagarsfristen. Under den aterstaende
avtalstiden galler avtalet i sin lydelse fore andringarna.

5.15 Brister och sanktioner
Leverantdren ansvarar for att halla den avtalade kvaliteteten under hela
avtalsperioden.
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Bada parter har en skyldighet att géra motparten uppmarksam pa sadant som kan
uppfattas som avtalsbrott eller avvikelse fran avtalet.

Leverantoren ska atgarda fel och brister efter skriftligt papekande fran bestallaren.
Om fel och brister inte dtgardas i sin helhet inom angiven tidsperiod har
bestallaren rétt att:

e Inte betala ut erséttning
e Utkrava vite

Atgardas inte fel och brister inom angiven tidsperiod har bestéllaren darutover rétt
att séga upp avtalet enligt avsnitt 5.18 Uppsagning av avtalet pa bestallarens
begéran.

5.16 Konkurs
Leverantr som gar i konkurs ska omedelbart informera bestallaren.

Vid en konkurs &r leverantéren oférandrat ansvarig for verksamheten och
patientsakerheten. Leverantdren ska exempelvis hantera remiss- och provsvar till
dess att tingsratten godkant konkursen och utsedd konkursforvaltare tagit kontakt
med leverantoren.

Leverantoren ska snarast informera konkursfoérvaltaren om:

e att konkursforvaltaren enligt halso- och sjukvardslagen tar 6ver
vardgivaransvaret dven om fysiska patientbesoken upphaor

e att kvarvarande patientadministrativt arbete ska fortsatta for att sakra
patientsakerheten enligt patientséakerhetslagen

e att konkursforvaltaren snarast ska kontakta bestéllaren

5.17 Avtalets upphorande pa leverantérens begéaran

Leverantdren har mojlighet att i fortid saga upp avtalet under forutsattning att det
foreligger sarskilda skal som hindrar leverantoren att fortsétta bedriva
verksamheten. Begaran ska skriftligen lamnas till bestéllaren senast sex manader
innan verksamheten upphor.

5.18 Uppséagning av avtalet pa bestallarens begaran
Bestéllaren har réatt att i fortid sdga upp avtalet om leverantoren inte kan uppfylla
eller sakerstélla de obligatoriska krav som stélls i avtalet.

Uppsagning ska ske skriftligen och utan oskaligt uppehall efter det att den
omstandighet som aberopas som uppsagningsgrund blivit kand for den
uppsagande parten. Vid uppsagning av avtalet galler en uppsagningstid om sex
manader.
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Bestallaren har rétt att saga upp avtalet med omedelbar verkan om leverantdren
omfattas av ndgon av de omstandigheter som raknas upp i Lag om
valfrihetssystem (2008:962, 7 kap § 1 punkt 1-4), och som innebdr att
leverantoren skulle ha uteslutits vid tilldelning av avtal.

Bestéllaren har ratt att saga upp avtalet med omedelbar verkan om leverantdren
vasentligt bryter mot nagon del av avtalet till men for patienter, eller om
leverantdren grovt asidosatt sina skyldigheter, agerat vardslost eller grovt
asidosatt sina ekonomiska skyldigheter mot myndighet eller bestallaren.

Bestallaren har rétt att sdga upp avtalet med omedelbar verkan om det sker en
direkt eller indirekt forandring av dgandet av en majoritet av aktierna i
leverantdrens foretag, eller att det bestimmande inflytandet 6ver leverantérens
foretag forandras direkt eller indirekt pa ett satt som regionen inte skaligen kan
godta.

Bestallaren har vid avtalets omedelbara upphdrande ratt att omedelbart ta Gver
delar eller hela leverantérens verksamhet med egen personal for att ratta till
forhallandena och uppréatthalla kontinuitet for berdrda invanare.

Om avtalet sags upp pa grund av avtalsbrott kan bestéllaren dven ha ratt till
skadestand.

5.19 Force majeure

Parterna har ratt att gentemot varandra aberopa underlatenhet att fullgora avtalet
om fullg6randet hindras till foljd av omstandighet utanfor parternas kontroll
sasom naturhandelse, svenskt eller utlandskt lagbud, svensk eller utlandsk
myndighets atgard, krigshandelse, strejk, blockad, bojkott, lockout eller annan
liknande omstandighet.

Motpart ska omedelbart underrattas om det foreligger omstandigheter som kan
foranleda tillampning av denna bestammelse. Det aligger part, som 6nskar
aberopa force majeure, att utan uppskov skriftligen underrétta motparten om
uppkomst darav och halla part underrattad och meddela motparten nar force
majeure upphor.

For det fall force majeure varar mer an tva manader, har den andra parten rétt att
skriftligen saga upp avtalet till omedelbart upphdrande. Vid sadan uppsagning har
ingen av parterna ratt till ersattning av den andra parten.

5.20 Tillampning och tvister

Om nagon bestammelse i avtalet skulle vara ogiltig innebér det inte att avtalet i
sin helhet ska anses ogiltigt. Om sadan ogiltighet vasentligt paverkar nadgon av
parternas utbyte av avtalet ska skalig jamkning ske. Part som anser att nagot i
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avtalet ska anses ogiltigt har att omgaende och skriftligen meddela och ange skal
till motparten.

Tvist med anledning av detta avtal ska avgoras med tilldmpning av svensk ratt av
svensk allman domstol med Jonkdpings tingsrétt som forsta instans.

5.21 Efter avtalets upphorande

Leverantoren ska ndr avtalet upphor samverka med bestéllaren kring hantering av
patientdokumentation, lokaler och utrustning, forekommande avtal och allt i
ovrigt som forutsatter att en 6vergang av verksamheten till annan kan komma till
stand pa ett patientséakert sétt.

Leverantdren ska inhdmta patientens medgivande till dverféring av information
och ansvarar for att patientdokumentationen sékerstélls enligt Socialstyrelsens
riktlinjer.
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5.22 Bilagor

e Avtal om sammanhallen journalféring och personuppgiftsbitrade

e Avtal om informationsutlamning av HSA-information

e Fullmakt for saval direktansluten vardgivare som Inera AB att teckna
personuppgiftsbitradesavtal

5.23 Underskrifter

Jonkdping <datum> <Ort, datum>
Region Jonkopings lan <Leverantor>
<Namn Efternamn> <Namn Efternamn>
<Titel> <Titel>
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6. Allmanna villkor

6.1 Utgangspunkter

Antidiskriminering

Leverantoren ska folja gallande antidiskrimineringslagstiftning, forordningen
(2006:260) om antidiskrimineringsvillkor i upphandlingskontrakt,
Diskrimineringslagen (2008:567), 16 kap. 9 8 brottsbalken (1962:700) och forbud
mot missgynnande behandling enligt 16 § foraldraledighetslagen (1995:584).
LeverantGren ska pa begaran redovisa de atgarder, upprattade planer med mera
som vidtagits med anledning av ovanstaende.

Barnkonventionen

Leverantoren ska folja FN:s barnkonvention och regionens riktlinjer som utgar
fran denna. Utsett barnrattsombud ska stodja verksamhetschefen att sékerstalla att
barns och ungas réattigheter beaktas.

Hallbar utveckling
LeverantOren ska:

e Folja Region Jonkdpings lans program for hallbar utveckling 2017-2020.

e Samverka med Region Jonkdpings lan i hallbarhetsfragor och redovisa hur
verksamheten systematiskt arbetar for att uppfylla relevanta
hallbarhetsmal.

e Ha en kontaktperson som ar insatt i verksamhetens hallbarhetsfragor som
foljer upp och kommunicera hallbarhetsarbetet.

e Arligen rapportera atgarder som vidtagits under aret och hur
hallbarhetsmalen kommunicerats i verksamheten.

Halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbete

Leverantdren ska tillampa regionens och nationella riktlinjer for halsoframjande
och sjukdomsforebyggande arbete. Arbetssatt och hélsofrdmjande insatser ska
anpassas efter individens forutsattningar och behov. Sarskild uppmaérksamhet ska
ges grupper och individer med 6kad risk for ohélsa.

Informationsansvar

Leverantoren och regionen har ett 6msesidigt ansvar att samrada och informera
om verksamhetsforandringar som paverkar invanarnas tillgang till vard och
service eller samarbetet mellan leverantdren och regionen.

Leverantoren ska bland annat informera regionen om andrade dgarforhallanden,
kapacitetsbrist samt byten av verksamhetschef, medicinskt ansvarig lakare och
underleverantorer.

LeverantGren ska representeras pa informationsmaten som regionen kallar till.
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Kunskapsstyrning

Medicinsk programgrupp dgonsjukvard ar en motesplats for uppfoljning och
styrning av 6gonsjukvarden inom vardval tillsammans med andra regelbundna
forum for dialog mellan regionledning och verksamhetschefer i halso- och
sjukvarden.

Medicinsk programgrupp har halso- och sjukvardsdirektorens uppdrag att félja
resultat, foresla uppdragsforandringar, initiera och faststalla styrande dokument i
regionens allmanna kliniska kunskapsstod Fakta, fordela uppdrag och utse
representanter i olika samverkansorgan.

Programgruppen bestar av representanter fran leverantorer i privat och offentlig
regi och Regionledningskontorer som leder och samordnar gruppens arbete.

Programgruppen ska dven samverka med andra medicinska programgrupper och
syddstra sjukvardsregionens regionala programomrade for 6gonsjukdomar.

Leverantdren ska anvénda nationella kvalitetsregister och folja regionens
allmanna kliniska kunskapsstod Fakta och nationella kunskaps- och beslutstod.
Leverantdren ska dven bidra i det gemensamma larandet och arbetet med standiga
forbéattringar.

Marknadsforing och information till invanare
Leverantdren ska folja marknadsféringslagen (2008:486). All marknadsféring ska
vara saklig och korrekt.

Leverantdren ansvarar for eventuella underleverantdrers marknadsforing. | all
marknadsforing ska tydligt framga vem som ansvarar for verksamheten eller
tjansten och hur man kontaktar ansvarig.

Leverantdren ska tydligt ange att hela eller delar av verksamheten finansieras och
drivs pa uppdrag av regionen enligt Lag om valfrihetssystem.

Leverantoren ska folja regionens riktlinjer inom informationsomradet och
standard for kallelser. Leverantoren ska leverera uppgifter till vardenhetens
kontaktkort pa 1177 Vardguiden och medverka i regionens
informationskampanjer. Leverantérens webbplats ska uppfylla grundldggande
krav pa tillganglighet.

Patientens rattigheter
Leverantdren ska ha goda kunskaper om och tillampa patientens rattigheter utifran
patientlagen (2014:821).

Leverantoren ska frdmja patientens integritet, sjalvbestdammande och delaktighet.

Varden ska vara jamlik och jamstalld och ges med respekt for alla manniskors lika
varde och for den enskilda méanniskans vérdighet.
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Varden ska utformas i samarbete med patienten. Leverantdren ska ta vara pa
patientens och narstaendes erfarenheter och moéjligheter att medverka i varden
utifran deras 6nskan och forutsattningar.

Patientkontrakt och samordnad individuell plan (SIP)

LeverantOren ska arbeta med patientkontrakt for att sékerstélla att patienten &r
delaktig i sin egen vard, erbjuds fast vardkontakt och far den vard som behovs
inom @verenskommen tid.

Leverantdren ska erbjuda patienter som behdéver vard och omsorg fran bade
leverantéren och kommunen en samordnad individuell plan (SIP) enligt regionens
riktlinjer.

Fast vardkontakt och fast lakarkontakt

Leverantéren ska enligt halso- och sjukvardsforordningen (2017:80) och
patientlagen (2014:821) utse en fast vardkontakt for de patienter som behover
eller begar det, for att tillgodose patientens behov av trygghet, kontinuitet,
samordning och sakerhet.

Leverantdren ska dven erbjuda patienter att valja en fast lakarkontakt.

Klagomal
Leverantdren ska folja regionens riktlinjer for hantering av synpunkter och
klagomal inom hélso- och sjukvard och tandvard.

Vardgaranti
Leverantoren ska uppfylla den lagstadgade nationella vardgarantin och Region
Jonkopings lans krav pa tillganglighet.

Patientsékerhet
Leverantdren ska folja lagar och foreskrifter om patientsédkerhet som exempelvis:

e Patientsakerhetslag (2010:659)

e Patientsdkerhetsforordningen (2010:1369)

e Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad om vardgivarens
systematiska patientsakerhetsarbete (HSLF-FS 2017:40)

e Inspektionen fér vard och omsorgs foreskrifter om anmélan av handelser
som har medfort eller hade kunnat medféra en allvarlig vardskada (HSLF-
FS 2017:41)

LeverantOren ska samverka med regionens chefldkarorganisation och delta i risk-
och héndelseanalyser vid utredning av héndelser.

Leverantdren ska ha rutiner for registrering och hantering av avvikelser.
Leverantdren ska anméla, folja upp och analysera egna avvikelser. Leverantoren
ska kunna delta i systemdvergripande analyser och uppféljning samt vara
behjélplig i spridningen av resultaten.
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Leverantdren ska anméla héndelser som har medfort eller hade kunnat medfora en
allvarlig vardskada. Leverantoren kan fa stod i sin utredning fran regionens
cheflakarorganisation. Leverantoren ska skicka en avidentifierad kopia pa den
kompletta anmalan, eventuell handelseanalys och beslut fran Inspektionen for
vard och omsorg till Regionledningskontoret.

Leverantoren ska skicka en kopia pa verksamhetstillsyn och andra beslut fran
Inspektionen for vard och omsorg till Regionledningskontoret.

Leverantdren ska forse patientnamnden med de uppgifter som ndmnden behdver
for att kunna fullgora sitt uppdrag. Leverantoren ska utan kostnad tillhandahalla
de intyg, utredningar och analyser med mera som begars vid granskning av
enskilda &renden.

Leverantoren ska beakta regionens patientsikerhetsarbete ”Saker vard — alla
ginger”. Leverantorens medarbetare bor ha kinnedom om dessa
kunskapsomraden.

Leverantoren ska uppratta en arlig patientsakerhetsberdttelse enligt
patientsdkerhetslagen.

Leverantdren ska delta i regionala kvalitetsindikationsmétningar och regionens
utbildningar i patientsékerhet for chefer.

Rehabilitering

Rehabilitering ska vara en naturlig del i leverantdrens vardprocesser.
Rehabiliteringen ska bidra till att manniskor med sjukdom eller skada nar och
behaller basta mojliga funktion och formaga samt ge forutsattningar for
delaktighet i samhallslivet.

Patienterna ska ha tillgang till rehabiliteringsinsatser, bedémning, utredning,
traning och behandling enligt géllande styrdokument och regionens allméanna
Kliniska kunskapsstdd Fakta.

Leverantoren ska genomféra forebyggande insatser for att minska risken for att
sjukdom utvecklas, upptacka tidiga tecken pa forsamring och genomfora insatser
som syftar till att patienten inte ytterligare forsamras vid funktions- eller
aktivitetsnedsattning.

Samverkan

Leverantdren ska samverka med funktioner och verksamheter inom regionen,
kommuner och andra myndigheter enligt lagar, foreskrifter, férordningar,
Overenskommelser och regionens riktlinjer.

Samverkan galler enskilda patienters vard och rehabilitering men ocksa planering,
utveckling och uppféljning av verksamheten samt kompetensutveckling.
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Samverkan med kommunerna regleras bland annat i dokumentet ”Ledningssystem
for samverkan Region Jonkopings 1dn och ldnets kommuner”. Regionen och
kommunerna ska utga fran patientens behov och ska med respekt och tillit
samarbeta aktivt Gver organisations- och huvudmannagrénserna.

Systematiskt kvalitetsarbete

LeverantOren ska tillampa Socialstyrelsens foreskrifter om ledningssystem for
systematiskt kvalitetsarbete (2011:9). Leverantdren ska ha ett andamalsenligt
system for internkontroll och pa begéaran kunna redogéra for detta.

Leverantoren ska med stod av ledningssystemet planera, leda, kontrollera, félja
upp, utvardera och forbattra verksamheten samt skapa forutsattningar for
medarbetarna att delta i det systematiska forbattringsarbetet.

Det systematiska kvalitets- och patientsékerhetsarbete ska vara langsiktigt och
bedrivas enligt vetenskapligt sakrade metoder. Arbetet ska praglas av ett
hélsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetssatt, standiga forbattringar,
faktabaserade beslut och samverkan.

Kvalitetsarbetet bor i forsta hand fokusera pa medicinsk kvalitet, utveckling av
hélsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetssatt samt foljsamhet till
nationella och lokala riktlinjer.

6.2 Ansvar och skyldigheter

Allvarlig handelse och katastrofberedskap
Leverantdren ska folja géallande foreskrifter for kris- och katastrofmedicinsk
beredskap och regionens beredskapsplaner.

Vid allvarlig handelse ska leverantéren folja regionens direktiv fran tjansteman i
beredskap och regional sjukvardsledare.

Leverantdren ska delta i utbildning, traning och 6vning i samverkan med andra
vardgivare och kommuner i sadan omfattning att den viktigaste verksamheten kan
bedrivas vid en allvarlig handelse.

Hjalpmedel och forbrukningsmateriel

Leverantdren ska forskriva hjalpmedel, forbruknings- och sjukvardsmaterial enligt
regionens riktlinjer och gallande avtal och éverenskommelser. Leverantéren ska
informera brukare och anhdriga om hjalpmedel och eventuella avgifter.

Leveranttren ska anvanda hjadlpmedelcentralen, upphandlade sortiment och IT-
stod for bestéllning och registrering av hjdlpmedel. Leverantdren erbjuds att kbpa
forbruknings- och sjukvardmaterial fran lansforsorjning.
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Insyn

Leverantoren ska pa begéaran lamna ut relevant information for att regionen enligt
kommunallagen ska kunna tillgodose invanarnas 6nskemal och behov av insyn i
hur uppdraget utfors. Leverantoren ar inte skyldig att lamna information om
utlamnandet strider mot lag eller annan forfattning.

Intyg
Leverantdren ansvarar for att utfarda patientrelaterade intyg via regionens 1T-stod.

Lakemedel

Lakemedelsbehandling ska ske pa ett rationellt, sakert och kostnadseffektivt sétt
med ett helhetsperspektiv dér patientens och samhallets basta beaktas.
Leverantdren ska folja lakemedelskommitténs och Stramas rekommendationer for
forskrivning och medverka till att regionens mal for lakemedelsforskrivning

uppfylls.

Leverantdren ska folja lakemedelskommitténs riktlinjer om ordination och
hantering av ldkemedel. Som ett led i egenkontrollen ska verksamheten minst en
gang per ar genomga en extern kvalitetsgranskning enligt Socialstyrelsens
foreskrifter (HSLF-FS 2017:37).

Leverantoren ansvarar for att det vid alla vardbesok finns en korrekt och aktuell
lakemedelslista och att vardtagare far en aktuell lakemedelslista vid
ordinationsforandringar.

Forskrivning till patient med dosdispenserade lakemedel ska enligt
Lakemedelsverkets foreskrifter (HSLF-FS 2016:34) utféardas i elektroniskt
systemstod avsett for detta. Aktuella lakemedel ska dokumenteras enligt regionens
riktlinjer.

Vid forskrivning av lakemedel ska motivering till insatt behandling, indikation
och diagnos dokumenteras i Cosmic. Ordinationsforandring dokumenteras under
sokordet ”lakemedelsforandring” i Cosmic. Arbetsplatskod och forskrivarkod
anges pa receptet.

Kassation av lakemedel ska goras pa ett miljomassigt korrekt satt.

Leverantoren ska félja 6verenskommelsen mellan Sveriges Kommuner och
Landsting (SKL) och L&kemedelsindustriféreningen om samverkansformer
mellan medarbetare i den offentliga halso- och sjukvarden och
lakemedelsforetagen och principer for kliniska provningar. Leverantdren ska aven
folja regionens riktlinjer ”Bisysslor och andra engagemang inom
lakemedelsomradet”.

Medicinsk service/diagnostik
Leverantdren kan teckna avtal med regionens enheter for medicinsk service eller
annan underleverantor for medicinsk service som &r ackrediterad av Swedac eller
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har motsvarande kvalitetssakring. Eventuella laboratorier i egen regi ska vara
ackrediterade av Swedac eller ha motsvarande kvalitetssékring. Kvalitetssakrad
laboratorieservice i egen regi kommer att f6ljas upp vid revision utford av
personal fran ackrediterad laboratorieverksamhet.

Leverantdren ansvarar for att relevant verksamhetsdata gors tillganglig enligt
regionens specifikationer. Medicinsk service omfattar klinisk fysiologi, klinisk
neurofysiologi, nuklearmedicin, klinisk kemi, klinisk mikrobiologi, klinisk
patologi, klinisk immunologi, medicinsk radiologi och transfusionsmedicin.

Remisser som utfardas i samband med digitala vardmoten ska innehalla relevant
information for fragestallningar och halsoproblem och utformas enligt regionens
riktlinjer. Leverantdren ansvarar for att uppratta och forankra rutiner kring remiss-
och svarshantering med berdrd leverantor av medicinsk service.

Patientjournalen

Leverantdren ska upprétta och hantera patientjournaler enligt gallande lagar och
forordningar. Leverantoren ska registrera diagnoser och vardkontakter i
patientjournalen enligt regionens riktlinjer, terminologi, struktur,
rutinbeskrivningar och mallar.

Behandlingen av personuppgifter ska uppfylla de krav som stélls i
patientdatalagen (2008:355), personuppgiftslagen (1998:204), offentlighets- och
sekretesslagen (2009:400) och tryckfrihetsforordningen (1949:105). Privata
vardgivare ar personuppgiftsansvariga vilket innebér att denne ensam ska
bestamma andamalen med, och medlen for behandlingen av personuppgifter.

Leverantdren ska folja regionens riktlinjer och anvisningar fér ssmmanhallen
journalféring. Regionen tecknar sarskilt avtal avseende sammanhallen
journalféring, inklusive den nationella patientdversikten, med privata vardgivare.

LeverantOren ska beakta de lagar och regler som reglerar samtycke mellan
vardgivare och patient vid 6verforing av personuppgifter till annan vardgivare.
LeverantOren ska lamna ut kopior av patientjournal enligt regionens regler.

LeverantOren ska folja Socialstyrelsens och regionens riktlinjer och praxis for
registrering av diagnoskoder. Verksamhetschefen &r ansvarig for att personalen
har den kunskap som behovs. Verksamhetschefen &r ansvarig for att ersattningen
inte baseras pa felaktig registrering av diagnoskoder.

Patientskadeforsakring
Region Jonkopings lan tecknar patientforsakring och lakemedelsforsakring.

Leverantéren ska informera patient om maéjligheten att anméla en vardskada till
Landstingens Omsesidiga Forsakringsbolag (LOF) respektive lakemedelsskada till
Svenska Lakemedelsforsakringen AB (SLF).
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Patientforsakringen galler vid personskada i samband med halso- och sjukvard
och att skadan hade varit mojlig att undvika.

Lakemedelsforsakringen géller vid personskador som med 6vervégande
sannolikhet orsakats av lakemedelsbiverkningar som man inte kunnat forutse.

Leverantoren ska tillhandahalla intyg, utredning och analys som behdvs for
handlaggning av anmélda &renden.

Sjukskrivning
Leverantdren ska folja regionens riktlinjer for sjukskrivning och anvénda
Socialstyrelsens forsakringsmedicinska beslutsstdd.

Smittskydd
Leverantdren ska utan drojsmal anmala smittsamma sjukdomar via SmiNet samt
folja lagar, forordningar och regionens riktlinjer for smittskydd.

Vardhygien

Leverantoren ska folja Socialstyrelsens foreskrifter for basal hygien i vard och
omsorg (SOSFS 2015:10), regionens vardhygieniska riktlinjer och instruktioner
inklusive rutiner for MRB-screening. Leverantoren ska bland annat registrera,
folja upp och analysera vardrelaterade infektioner och féljsamhet till basala
hygienrutiner och kladregler samt atgéarda avvikelser.

Leverantdren ska rapportera ny- och ombyggnation, installation av medicinteknisk
utrustning eller andra férandringar som kan paverka vardhygienen.

Vardplanering
Leverantoren ska aktivt medverka i och ansvara for att vardplanering for den
enskilde individen gors i enlighet med gallande lagar och foreskrifter.

6.3 Tillganglighet

E-tjanster
Leverantdren ska aktivt erbjuda, informera om och administrera féljande e-
tjanster enligt regionens riktlinjer:

o Digitala blanketter infér och efter besok
e Digitala vardmoten

o FOrnyelse av recept och hjalpmedel

e Intyg

e Journalen via natet

e Kontaktsida pa 1177 Vardguiden

e Radgivning

e Webbtidbok

Leverantoren ska erbjuda nya e-tjanster enligt regionens beslut.
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Invanarnas val
Invanarna har ratt att soka vard pa vardcentraler och specialistkliniker i hela
landet.

Leverantoren ska stodja patienterna i deras val och eventuella 6nskemal om byte
av vardgivare. Leverantoren ska medverka till att invanarna har tillgang till
faktaunderlag for sitt val av vardgivare.

Vardcentralen ar forstahandsval for invanare med behov av halso- och sjukvard.
Vardcentralen har dessutom en samordnande roll for invanarnas vard.

Remisser

Leverantdren ska folja Socialstyrelsens foreskrifter om ansvar for remisser for
patienter inom halso- och sjukvarden, tandvarden m.m. (SOSFS 2004:11),
regionens riktlinjer och allméanna kliniska kunskapsstod Fakta.

LeverantOren ansvarar for att nodvandiga provtagningar och undersokningar &r
gjorda och att tillracklig information bifogas remissen nér en patient behdver
remitteras vidare.

Sjuk- och behandlingsresor
Leverantoren ska folja regionens riktlinjer for sjuk- och behandlingsresor.

Telefon
Leverantdren ansvarar for att invanarna enkelt kan kontakta vardenheten via
telefon enligt vardgarantin och regionens krav pa éppettider.

LeverantOren kan teckna avtal med regionen om telefonitjanster med tillhrande
stddsystem. Leverantorer som inte anvander regionens telefonitjanster ska
leverera verksamhetsdata for uppfoljning enligt regionens specifikationer.

Tolk

Leverantoren ansvarar for att tillnandhalla tolk till patienter som inte forstar eller
kan uttrycka sig pa svenska. Leverantéren ansvarar for tolkservice at dova,
dovblinda, gravt horselskadade och talskadade personer.

Oppettider
Oppettiderna ska anpassas till patientgruppernas behov av radgivning, tidsbokning
och besok.

Nar vardenheten &r stangd ska telefonsvarare informera om Oppettider samt
hanvisa till alternativa vardgivare. Leverantéren ska ha en skriftlig
overenskommelse med vardenheten man hanvisar till.
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6.4 Arbetsgivaransvar och kompetensforsorjning

Arbetsgivaransvar
Leverantoren ska uppratthalla god arbetsmiljo och félja de lagar, avtal och regler
som géller for arbetsmarknaden.

Bemanning och kompetens

LeverantOren ansvarar for att verksamheten har personal med formell eller reell
kompetens som behdvs for att kunna ge god vard med hog patientsakerhet utifran
verksamhetens uppdrag enligt halso- och sjukvardslagen (HSL 2017:30, 5 kap 2
8).

Leverantdren ansvarar for att verksamhetschefen och medicinskt ledningsansvarig
lakare uppfyller villkoren i avsnitt 3.3 Verksamhetsforutséttningar.

Leverantoren ansvarar for att chefer och medarbetare far den fortbildning som
behovs for att uppratthalla kompetens for att ge god och saker vard.

Leverantoren ska vara delaktig i och bidra till en langsiktig personalférsorjning
for att sakerstélla att ratt kompetens finns bade kortsiktigt och langsiktigt.

Leverantoren ska vid forfragan lamna uppgifter om bemanning och kompetens.

Forskning och utveckling

Leverantoren ska delta och samverka i klinisk forskning och utvecklingsarbete pa
vetenskaplig grund som berér verksamheten. | tillampliga fall ska leverantéren
delta i interaktiv forskning.

Leverantdren kan sjalv ta initiativ till utvecklingsarbete och vetenskaplig
forskning. Leverantdren ska informera regionen om forskningsprojekt som
bedrivs inom verksamheten.

Leverantoren kan fa tillgang till regionens infrastruktur for forskning som
exempelvis handledning, statistikkonsultationer och bibliotekstjénster.

Leverantdren har ratt att soka forskningsmedel fran FORSS, Futurum och andra
organisationer.

Leverantoren ska félja regionens riktlinjer for uppdragsforskning och klinisk
lakemedelsprévning.

Meddelarfrinet och meddelarskydd

Personal hos privata leverantOrer ska omfattas av samma meddelarfrihet och
meddelarskydd avseende den medicinska varden som anstallda i offentlig
verksamhet.
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Socialforsakringsavgifter
Leverantoren ska fullgora samtliga skyldigheter avseende inbetalning av
socialforsékringsavgifter, skatter och avgifter.

Tystnadsplikt och sekretess

Leverantoren ska se till att all personal omfattas av sekretesskrav motsvarande de
som stélls i patientdatalagen (2008:355), offentlighets- och sekretesslagen
(2009:400), personuppgiftslagen (1998:204) samt patientsékerhetslagen
(2010:659). Detta galler aven icke hélso- och sjukvardspersonal.

Utbildningsuppdrag
Leverantoren ska tillhandahalla:

e utbildningsplatser for AT- och ST-lakare

e utbildningsplatser for verksamhetsforlagd utbildning (VFU) for studenter
fran universitet och hogskolor

e praktikplatser for elever pa yrkesutbildningar, gymnasium och grundskola

Leverantoren ska tillnandahalla kliniska utbildningsplatser enligt gallande avtal
och kursplaner. Leveranttren ansvarar for att kvalitet och inriktning foljer
examenskraven for respektive utbildning och éverenskomna krav pa
handledarkompetens.

Leverantdren ska samverka med regionens studierektororganisation och
samordningsansvariga.
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7. Uppdragsbeskrivning 6gonsjukvard

7.1 Inledning

Uppdraget, som utgdr en del av den specialiserade dgonsjukvard i 6ppenvard som
Region Jonkopings lan beslutat att finansiera, bestar av basuppdraget
ogonlakarmottagning och de bada tillaggsuppdragen dgonbottenfotografering av
diabetiker respektive kataraktoperationer. VVardtjansterna ska erbjudas i
Jonkdpings lan.

7.2 Uppdragsbeskrivning

Uppdraget galler vuxna (18 ar och &ldre). Det omfattar diagnostik, behandling och
uppfoljning av 6gonsjukdomar som utfors av specialistlakare i 6gonsjukvard i
oppenvard med undantag for patienter som behdver akutsjukhusets resurser,
kompetens och utrustning for behandling och diagnoser och atgarder som anges
nedan.

Leverantdren ska folja den nationellt framtagna prioriteringsordningen for
ogonsjukvard.

Invanare med sjukdomar som enligt regionens allmanna kliniska kunskapsstod
Fakta kan handl&ggas av specialist i allmédnmedicin ska hanvisas till sin
vardcentral.

Endast vid forutsett behov av sarskild kompetens i samband med atgérd kan
patienter inom malgruppen hanvisas till annan vardgivare.

Uppdraget &r indelat i:

Basuppdrag: Ogonlakarmottagning
Tillaggsuppdrag 1: Ogonbottenfotografering av diabetiker
Tillaggsuppdrag 2: Kataraktoperationer

| uppdraget ingar inte:

e sjukdomstillstand utan 6gondiagnos

e rutinméssiga hélsokontroller vid hereditet for glaucom

e rutinmassiga halsokontroller vid hereditet for aldersforandringar i gula
flacken

e glasutprovning

e intravitreala injektioner och liknande behandlingar

e botoxbehandlingar

e kontaktlinskontroller

e undersokningar i samband med refraktiv Kirurgi

e kosmetisk kirurgi
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7.3 Basuppdrag dgonlakarmottagning
Basuppdraget omfattar:

e diagnostik, behandling och uppféljning av dgonsjukdomar som enligt
regionens allménna kliniska kunskapsstdd Fakta inte handlaggs av
specialist i allmanmedicin eller kraver subspecialistens kompetens och
utrustning eller omfattas av tillaggsuppdragen

e nybes6k med remiss och aterbesok enligt gallande vardprogram och
riktlinjer

e radgivning i enskilda patientarenden till andra vardgivare inom lanets
ogonsjukvard

Tillganglighet
Medicinskt ansvarig lakare ska vara kliniskt verksam vid mottagningen.

LeverantOren ska efterstrava hog kontinuitet i lakarbemanningen.

Specialistlakare i 6gonsjukvard ska vara tillganglig pa mottagningen minst 1
dag/vecka sammanlagt minst 20 procent av en heltidstjanst aret runt.

Legitimerad hélso- och sjukvardspersonal ska vara tillganglig for lanets invanare
via telefon varje vardag. Telefontid &r tillatet.

Leverant6ren ska medverka till att halso- och sjukvarden i Jonkopings lan kan
uppratthallas dygnet runt. Nuvarande uppdrag omfattar inte dygnet runt-
verksamhet, men kan komma att utvidgas.

Leverantdren ska samverka med regionens dvriga verksamheter inom
specialiteten vid planering av semester och annan ledighet.

Kompetens

Medicinskt ansvarig ldkare ska ha minst tre &rs dokumenterad erfarenhet av
klinisk verksamhet inom dgonsjukvard efter avslutad och av Socialstyrelsen
godkénd specialistutbildning.

For uppdraget kréavs specialistldkare 1 6gonsjukvard som ar godkédnd av
Socialstyrelsen.

Lékare under ST-utbildning till specialist i 6gonsjukvard eller allmdanmedicin far
endast arbeta under handledning av specialist i 6gonsjukvard.

Lokaler och utrustning
Leveranttren ska ha utrustning for att kunna ta emot och behandla patienter inom
basuppdraget.

e gpaltlampa
e digital dgonbottenkamera
e optical coherence tomography (OCT)
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e datorperimeter
e pachymeter
e operationsrum och utrustning for mindre operationer

Lakemedel
Forskrivning av dyra lakemedel, till exempel Eylea, Lucentis och Ozurdex, ingar
inte i uppdraget.

Remisser
Leverantoren ska med remissvar eller ny remiss, da sa ar tillampligt, aterfora
patient till remitterande lakare for uppfoljning.

Beslut om remisser till vard utanfor Jonkopings lan ska godkannas av regionens
verksamhetschef for 6gonsjukvard for att vara giltig.

Leverantdren har rétt att remittera till regionens syncentral.

Samverkan
LeverantOren ska:

e samverka med remittenter, primarvard och andra relevanta aktorer for att
tillgodose patienternas behov av vard och omsorg

e medverka vid schemalagda multidisciplinéra terapikonferenser max 1
timme per vecka

e samrada och samverka med andra vardgivare och myndigheter

e medverka vid obligatoriska samradsméten mellan leverantérer och
regionen

e samverka med regionen i fragor som rér uppféljning och analys av
verksamheten

e deltai regionens utbildningar som ror uppdragsomradet

Rapportering och uppfdljning
Leverantdren ska rapportera till:

e NYSAM

7.4 Tillaggsuppdrag dgonbottenfotografering av diabetiker

Uppdragsbeskrivning
Uppdraget omfattar patienter med typ 1 eller typ 2 diabetes mellitus och ges enligt
Socialstyrelsens nationella riktlinjer for vard och behandling av diabetes mellitus.

Uppdraget omfattar:

o fotografering med digital 6gonbottenkamera med tillrécklig upplésning for
att upptacka de minsta férdndringarna
e analys av fotograferade égonbottnar

35



Ogonsjukvard inom vardval i Jonkopings lan 2018-10-19

« undersokning och klinisk uppféljning av patienter som inte gar att
fotografera* eller d&r annat behandlingskréavande fynd iakttagits vid
fotograferingen

e dokumentation i patientjournal

e information till remittent och patient om undersokningsresultatet

e rekommendation av tidsintervall fér nya undersékningar — patienter som
behover tata kontroller ska kallas vid tidpunkter som beddémts lamplig med
hénsyn till aktuell 6gonstatus

e information till 1akaren som behandlar patientens diabetes i de fall annan
sjukdom &n diabetesretinopati upptécks vid 6gonbottenundersdkning

« digital lagring av fotografier sa att de — med patientens samtycke — &r
tillgangliga for andra vardgivare

*Patienter med mediegrumlingar, liten pupill, skador pa hornhinna,
komplikationer i iris, utbredda arr i nathinnan efter olika sjukdomar eller
laserbehandlingar, perifert liggande skador i ndthinnan, andra kroniska
ogonsjukdomar eller dalig medverkan fran patienten ska féljas upp av 6gonlakare
genom individuella kontroller under lang tid.

Kompetens

Fotografering kan utforas av for andamalet utbildad personal. Granskning av
bilder ska utforas av 6gonlékare eller 6gonsjukskoterska med dokumenterad
kompetens.

Utrustning
Digital 6gonbottenkamera som levererar bilder i dicomformat till bilddatabasen
Forum.

7.5 Tillaggsuppdrag kataraktoperationer

Uppdragsbeskrivning

Uppdraget omfattar patienter med gra starr i indikationsgrupp enligt regionens
riktlinjer, med undantag for patienter som av medicinska skal kraver narkos eller
speciell medicinsk teknisk utrustning. Patienterna ska prioriteras utifran
medicinsk behovsbeddémning. Sarbehandling, andra 6verenskommelser med
remittenter eller andra asidosattande av den medicinska prioriteringen far inte
forekomma. Malet ar att patienterna ska slutbehandlas for det tillstand som ingar i
detta uppdrag.

Uppdraget omfattar:

» kataraktoperation med senaste teknik (FACO)* efter remiss fran optiker
eller specialistldkare i 6gonsjukdomar — operationerna ska genomforas
enligt 6gonlékarforeningens State of the Art-dokument med kliniska
riktlinjer for katarakt
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e oftalmologisk férundersokning enligt regionens riktlinjer for att bedoma
operationsindikationer och biometri ska genomforas fore operation

e beddmning och hantering av alla eventuella komplikationer som uppstar i
samband med det operativa ingreppet eller i dess omedelbara anslutning
(upp till 2 timmar efter operation) med undantag fér komplikationer som
kraver akutsjukhusets resurser

e postoperativa komplikationer/besvar, som inte kraver akutsjukhusets
resurser, ska hanteras av opererande enhet

e minst en kontakt hos vardgivaren inom 28 dagar efter utférd operation for
kontroll av operationsresultatet med preliminér eller slutlig refraktionering
for patienter enligt regionens riktlinjer

e information till patienten infor och efter operationen

» skriftlig information till patienten som kan uppvisas vid behov av akut
vard for komplikationer som inte kan hanteras av leverantoren

*Om FACO inte kan anvandas kan i enstaka fall annan vedertagen teknik
anvéndas.

Kompetens
Leverantdren ska garantera att ansvarig opererande l&kare ar specialist inom
ogonsjukvard med aktuell erfarenhet inom kataraktkirurgi.

Opererande lakare ska vid driftstarten eller nyanstallning sjalvstandigt ha utfort
minst 200 operationer totalt och minst 100 operationer per ar.

Lokaler och utrustning

Leverantdren ska forfoga Over utrustning och sarskild lokal for
operationsverksamheten som uppfyller kraven for operationsrum enligt gallande
standard.

Rapportering och uppfdljning
Leverantdren ska rapportera till det nationella kataraktregistret. Vid registrering
ska aven synhalsoenkaten (NIKE) fyllas i.

7.6 Ersattningsvillkor

Allméant
Regionen avsdtter 76,2 miljoner kronor for 6gonsjukvard inom vardval 2019.

Fordelning av ersattning

Procentuell
Ersattning (miljoner kronor) Totalbelopp fordelning

Rorlig patientrelaterad ersattning basuppdrag

Rorlig patientrelaterad ersattning tillaggsuppdrag katarakt

Rorlig patientrelaterad ersattning tillaggsuppdrag
O6gonbottenfotografering

Sarskild erséttning
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Resultatrelaterad erséttning

Summa

DRG-koder (diagnosrelaterade grupper)

Leverantdren ska folja Socialstyrelsens och regionens riktlinjer for registrering
och gruppering av diagnos- och atgardskoder.

Ersattning utgar for leverantorens gruppering av DRG-koder enligt Regionens
beslut “Ersittningsberittigade DRG-koder fér 6gonsjukvard inom vardval i
Jonkdpings 14n”.

38



Ogonsjukvard inom véardval i Jonkdpings l&n 2018-10-19

Ersattning for basuppdrag 6égonldkarmottagning
Ersattning per besok och kontakt (inom ovanstaende DRG)

Pris per kontakt
(exklusive
Kontaktform patientavgift)

Kvalificerad telefon- och brevkontakt*

Sjukvardande behandling

Lakarbesok

Lakarbesok laserbehandling vid efterstarr (6gonatgéarder,
terapeutiska, besék B80O)**

Lakarbesok laserbehandling vid glaukom, trycksankning
(annan op. for hogt 6gontryck BO8QO)***

Operation (andra operationer vid problem i dgonregionen
B170)

*Ersatter besok. Kontakt och diagnos ska registreras i patientens journal. Kontakten ska DRG-
grupperas.

**Registrera diagnoskod H26.4 och KVA kod CJB10.

*** Registrera diagnoskod H40.1 och KVA kod CHDO5 alt. KVA kod CHDOO.

KVA-kod ZXA10 ska registreras for bilaterala operationer.

Ersattning for tillaggsuppdrag dgonbottenfotografering av diabetiker
Regionen ersatter undersékningar som genomfors enligt gallande riktlinjer.

Vardgivare ska registrera:
e diagnoskod E100-E149
e samt KVA-kod XCK10 (Fotografering av égonbotten)

Ersattning per undersdkning

Pris per kontakt
DRG |Kodtext (exklusive patientavgift)

B810 | Ogonfotografering, bestk

Ersattning for tillaggsuppdrag kataraktoperationer
Regionen ersatter:

e undersokning infor operation

e Kkataraktoperation inklusive intraokulér lins samt for operationen
nodvandiga lakemedel och material

o kontakt efter operation (exklusive kontakter avseende komplikationer)

Leverantdren ska registrera:

 vardatagande katarakt

e diagnoskod H25X-H26X (ej H264)

o samt nagon av KVA-kod CJD00-CJD25, CJD99 eller CJEO0-CJIE99

 vid aterbesok, diagnoskod Z090 och som bidiagnos den diagnos som
registrerades vid kataraktoperationen
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Erséattning per besok och kontakt (samma ersattningsniva som inom basuppdraget)

Pris per kontakt
(exklusive
Kontaktform patientavgift)

Kvalificerad telefon- och brevkontakt*

Sjukvardande behandling

Lakarbesok

*Ersatter besok. Kontakt och diagnos ska registreras i patientens journal. Kontakten ska DRG-
grupperas.

Erséttning per operation

Pris per kontakt
DRG |Kodtext (exklusive patientavgift)

B12Q | Ensidig linsoperation utom discission av sekundar
katarakt, 6ppenvard

B12P |Bilateral linsoperation utom discission av sekundéar
katarakt, 6ppenvard

Regionen betalar ingen extra ersattning i de fall komplikationer uppstar inom 28
dagar fran operationstillfallet.

| de fall patienten onskar multifokala linser istallet for standardlins ska
leverantoren debitera patienten merkostnaden.

Kvalitetserséttning

Regionen betalar ut kvalitetsersattning for tillganglighet (faktisk vantetid till forsta
besok och operation/atgard) systematiskt forbattringsarbete och Gvriga
kvalitetsvariabler.

Ersattningen for systematiskt forbattringsarbete betalas ut till leverantdrer som
kan visa att man har en struktur for att méta, rapportera och utveckla sin
verksamhet. Redovisning och uppféljningen sker inom ramen for regionens
medicinska programgrupp for 6gonsjukvard.

Kvalitetsvariabler och gransvarden kan variera mellan olika ar. Regionen betalar
ut ersattning for registrering i det nationella kataraktregistret (tillaggsuppdrag).
Eventuella ytterligare kvalitetsvariabler definieras under 2019. Aktuella variabler
och gransvarden for kvalitetsersattning publiceras pa regionens webbplats.

Kvalitetserséttning betalas ut per manad utifran leverantorens resultat och andel
av den totala produktionen inom vardvalsomradet.

Patientrelaterad erséattning
Leverantdren far kompensation for frikort, avgiftsfria besok for 18-19-aringar och
ersattning for manadsvis redovisade tolkarvoden.
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8. Informationshantering

8.1 Inledning

Leverantdren ska folja tillampliga delar av regionens policy och riktlinjer for IT.
Varje vardenhet ska ha en namngiven kontaktperson for IT och halso- och
sjukvardens adressregister (HSA).

8.2 Informationssakerhet
Leverantdren ska i all IT-anvandning folja géallande lagstiftning och beakta
patientens rétt till integritet.

Leverantdren ska folja regionens policy och riktlinjer for informationsséakerhet.

Leverantdren ska informera nya anvandare om anvandarmanualer och det
personliga ansvaret att folja riktlinjerna.

All anvandning av 1T-systemen loggas. Leverantoren ska folja upp loggar enligt
regionens riktlinjer.

8.3 Personuppgifter
Leverantdren ska hantera personuppgifter enligt gallande lagstiftning.

Leverantdren ar personuppgiftsansvarig for de personuppgifter som behandlas
inom leverantrens organisation.

8.4 Verksamhetsdata

Leverantoren ska registrera vardkontakter enligt regionens riktlinjer i de system
som regionen anvisar. Leverantéren ska vid angiven tidpunkt leverera elektroniskt
lasbar data for uppfoljning och fakturaunderlag enligt specifikationer.
Leverantdren ska folja Socialstyrelsens och regionens riktlinjer for registrering av
diagnos- och atgardskoder.

Leverantoren ska tillhandahalla relevant patientdata och material till forskning
som bedrivs av regionanstélld eller forskare som regionen samarbetar med.

I kommunikation med regionen eller andra vardgivare ska leverantéren anvanda
definitioner och termer i IT-systemen som faststélls av regionen.

Leverantdren ska i forekommande fall folja de sérskilda regler som géller for
hantering av information vid verksamhetsovergang.

Leverantoren ska uppratta, sékerstélla och uppratthalla manuella reservrutiner for
verksamheten som tillampas vid ett eventuellt avbrott.
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Leverantoren ska arligen fylla i och skicka in dokumentet Kvalitetsindikatorer
for god och sdker patientadministration och kliniskt verksamhetsstod”.

8.5 IT-system och infrastruktur

Leverantdren ska enbart anvanda utrustning i IT-infrastrukturen som ar godkand
av regionens IT-organisation. Datorer och skrivare tillhandahalls av regionen.
Eventuellt kan medicinteknisk utrustning eller annan utrustning anslutas efter
samrad och godkéannande. Leverantoren ska kontinuerligt kontrollera att skyddet
mot skadlig kod, virus och spionprogram &r aktuellt pa verksamhetens utrustning.

Regionen levererar kommunikationslésning mot regionens natverk inklusive
natverksutrustning. Leverantdren ansvarar for det interna fastighetsnétet for data
och telefoni, inklusive forbindelsen mellan avlamningspunkt och verksamhetens
lokaler. Fastighetsnatet ska folja regionens standard for kabelsystem.

Regionen tillhandahaller inte IT-system, datorer, skrivare eller liknande till
leverantrens underleverantorer.

Leverantdren ska anvanda sig av regionens behdrighetskontrollsystem och utse
lokal ansvarig kortadministrator for elektronisk tjanstelegitimation. Leverantdren
ansvarar for att anvandarna inte har tillgang till fler programvaror och system i
regionens natverk an nodvandigt.

Leverantoren ska ansluta sig till regionens sékerhetslosningar for tillgang till IT-
tjanster.

Leverantdren debiteras kostnader for IT-infrastruktur och utrustning.

Leverantdren forbinder sig att anvénda 1T-system enligt regionens riktlinjer.
Regionen tillhandahaller system och utbildning av superanvéndare i forhallande
till verksamhetens storlek.

Regionen ansvarar for underhall av berdrda system och leverantdren ansvarar for
dess innehall. For administrativa dokument ska PDF och Office-kompatibla
filformat anvéndas.

Leverantdren ges atkomst till regionens tjanst for befolkningsregister.
Leveranttren ska folja regionens riktlinjer for anvandning inklusive reglerna for
personer som har sekretessmarkning i befolkningsregistret.

Leverantdren har ratt att anvanda egna stodsystem under forutsattningar att det
inte kravs nagon installation/férandring av eller stér andra delar av IT-miljon.
Regionen lamnar ingen support for dessa.

System och program som anvands for andra &ndamal &n regionens uppdrag till
leverantoren ska inte anvandas i den av regionen tillhandahallna IT-miljon.
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Vid inférande av nya IT-tjanster eller vid stOrre utbyggnader av regionens
befintliga IT-tjanster som kan komma att inga i utbudet till leverantéren uppréttas
ett nytt avtal.

Regionen tillhandahaller inte infrastruktur, IT-system, datorer, skrivare eller
liknande till leverantérens underleverantorer.

Regionen avser att under avtalsperioden se 6ver hur IT-infrastruktur och
stodsystem ska tillhandahallas till leverantérerna.

8.6 Support och IT-konsulttjanster

Leverantoren har ratt att anvanda regionens supportorganisation i fragor om
regionens IT-infrastruktur och faststéllda IT-system. Servicenivaer for respektive
IT-tjanst faststélls av systemagare, vilket innebdr att olika system har olika
instéllelsetider gallande support.

Leverantdren ska anvénda 1T-bestéllningssystem och de blanketter som regionen
tillhandahaller for bestallningar. Leverantoren ska gora felanmalningar pa
utrustning och program till regionens kundcenter pa IT-centrum. Regionen har ratt
att ha planerade avbrott for systemuppdateringar, nyinstallationer, service och
underhall.

Leverantoren kan, efter dverenskommelse, kopa I T-konsulttjanster fran regionen
inom systemomraden som &r relevanta for regionens uppdrag till leverantoren.
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9. Rapportering och uppfdljning

9.1 Avtalsuppféljning
Regionen har en kontinuerlig uppféljning av villkoren for godkannande av
leverantdr och andra avtalsvillkor.

9.2 Uppdragsuppfoljning
Alla verksamheter som finansieras av regionen ska kannetecknas av kund- och
processorientering:

» verksamhetens processer ska ledas med utgangspunkt fran vad som ar bast
for patienten

e rutiner for att tydliggora ansvar for samarbete och samverkan i
granssnitten mellan olika ansvarsomraden ar viktigt,

 kunskap om andras kompetens i vardkedjan ar en forutsattning

Regionens uppfoljningsmodell speglar den kvalitet i varden som regionen vill
formedla till invanarna utifran halso- och sjukvardslagen. God vard innebér att
halso- och sjukvarden ska:

e vara saker

« vara kunskapsbaserad och andamalsenlig
e vara patientfokuserad

e vara effektiv

e vara jamlik

e gesirimlig tid

Uppfdljningen ska bidra till en positiv utveckling av befolkningens hélsa och
leveranttrernas verksamhet.

Regionen har en kontinuerlig uppféljning av verksamhetsdata fran vardens IT-
stod. Nyckeltal och kvalitetsindikatorer kan revideras arligen i samband med
regionfullméktiges beslut om budget.

Leverantdrernas resultat kan komma att redovisas publikt for att ge invanarna
insyn i verksamheten.

Patientenkater

Leverantdren ska samverka med regionen om patientenkater och i férekommande
fall delta i den nationella patientenkéten. Regionen har ratt att ta del av allt
grundmaterial fran gemensamma patientenkaéter.

Rapportering
Leverantoren ska rapportera forandringar i sin verksamhet enligt avtalet och
avsnitt 3 ”Villkor for godkdnnande”.
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Leverantdren ska rapportera till for specialiteten relevanta kvalitetsregister och
nationella register som exempelvis véntetider i varden. Leveranttren ska pa
begéaran rapportera uppgifter avseende maluppfyllelse for uppdraget som inte
fangas av vardens IT-stod.

Regionen har rétt att folja upp volymer och kostnader for leverantorens
lakemedelsforskrivning och anvandning av medicinsk service.

9.3 Dialog
Uppfaljningen sker i dialog med leverantéren utifran inhdmtade uppgifter.

Regionen kallar leverantdren en gang om aret fér genomgang av verksamheten.
Infor genomgangen ska leverantoren gjort en egen analys av sin verksamhet
inklusive medicinska resultat.

Férutom den arliga genomgangen kan regionen kalla till uppféljningsdialoger
inom specifika omraden, exempelvis lakemedelsforskrivning.

9.4 Foérdjupad uppfoljning

Regionen har rétt att genomfdra fordjupad uppfdljning hos enskilda leveranttrer
eller inom specifika omraden. Fordjupad uppfoljning sker bland annat genom
verksamhetsrevision, kostnadsjamforelser och produktivitetsanalyser.

9.5 Revision

Regionen har rétt att sjalvt eller genom ombud revidera leverantdrens verksamhet,
exempelvis av medicinsk kvalitet, ekonomiska och juridiska férhallanden.
Mojligheten till revision omfattar dven underleverantdrer som leverantdren anlitar
for genomférande av uppdraget. Leverantoren ska utan kostnad for regionen
bitrada vid revision bland annat genom att — men inte begransat till — stélla
nddvéandig dokumentation till férfogande.

9.6 Redovisning
Verksamhetsdata och resultat &r tillgangliga for leverantoren via regionens IT-stod
for analys- och rapportuttag.

Urval av verksamhetsdata och resultat redovisas i regionens manadsuppféljning,
delarsrapporter och arsredovisning samt offentliggors for att lanets invanare ska
kunna jamfora olika leverantorer.
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10. Erséattningsvillkor

10.1 Budgetram

Regionfullmaktige fordelar arligen resurser pa delomradesniva utifran
behovsbeskrivningar, nationella jamférelser, demografi och socioekonomiska
faktorer, medicinsk utveckling och kunskapsstyrning, 16ne- och prisutveckling
samt rationaliseringsbehov.

For I6ne- och prisutveckling kompenseras leverantdrerna i enlighet med Sveriges
Kommuner och Landstings prisindex med kvalitetsjusterade I6ner for landsting.
Ersattning for lakemedel justeras separat efter faktisk och forvéantad
kostnadsutveckling.

Forandringar i kostnadsansvar mellan regionens olika verksamheter paverkar
budgetramen enligt principen att ett uttkat kostnadsansvar motsvaras av en utékad
ersattning och vice versa. Andrade kostnader som faller inom ramen for
befolkningens férandrade konsumtion, eller harror fran dndrade arbetssatt hos
leverantorerna, medfor inte nagon forandring i ersattningsramen.

Regionens inriktningsmal &r att ligga i nedre kvartilen jamfort med Gvriga
lan/regioner avseende strukturjusterad halso- och sjukvardskostnad per invanare.

10.2 Ersattningsmodell

Regionens ersattningsmodell for halso- och sjukvard utgar fran att pengarna féljer
patienten. Modellen ska stimulera samverkan och vara transparent sa att det ar
tydligt pa vilka grunder ersattning ges. Ersattningsnivaerna revideras arligen.

Ersattningsmodellen forutsatter att regionen och leverantorerna tar ett gemensamt
ansvar for att uppratthalla modellens intentioner och normer. Parterna ska
samverka kring modellens tillampning och utveckling.

Ersattningsnivaerna enligt prislista baseras pa regionens sjalvkostnad och star i
proportion till leverantorens uppdrag och kostnadsansvar. Leverantdrens
ersattningar ska darmed tacka uppdragets samtliga kostnader om inget annat
anges. Leverantdren har kostnadsansvar for merkostnader vid eventuella
komplikationer.

Modellens delar:

e Patientrelaterad ersattning

o Besok och atgarder

o Diagnosrelaterade grupper (DRG)
o Kvalitetsersattning

o Tillganglighet

o Systematiskt forbattringsarbete
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o Kuvalitetsindikatorer
e Sérskild erséttning

o Jour

o Tolk

o Utbildning

Kostnadskontroll

Regionen faststéller varje ar ett kostnadstak for varje vardvalsomrade.
Kostnadstaket ar den gemensamma maximala ersattningsnivan for samtliga
godkanda och verksamma leverantérer inom det specifika vardvalsomradet.
Kostnadstaket avser patientrelaterad ersattning exklusive patientavgifter.

Kostnadstaket fordelas per manad under ett kalenderar utifran tidigare ars utfall.
Det betyder att den totala ersattningsnivan kan variera fran en manad till en annan.
Om kostnadstaket (den maximala erséttningen) inte nas fors kvarstaende belopp
over till nastkommande manad. Om kostnadstaket i stallet 6verskrids reduceras
priserna innevarande manad for samtliga leverantdrer.

Beroende pa fordelning av basuppdrag och tillaggsuppdrag mellan leverantorerna
kan det forekomma flera kostnadstak inom samma vardvalsomrade.

10.3 Patientrelaterad erséattning

Den patientrelaterade erséattningen utgér merparten av ersattningen till
leverantoren. Regionen beraknar ersattningens storlek utifran identifierade
kostnader for effektiv vard och patienternas behov.

Regionens ambition &r att pa sikt 6ka andelen av ersattningen som baseras pa
DRG-vikter (DRG = diagnosrelaterade grupper). Regionen planerar dven att
utveckla ersattningsmodellen for att framja satsningar pa e-halsa.

Lakemedel
Om inget annat anges har leverantren kostnadsansvar for samtliga
rekvisitionslakemedel som administreras till patienter inom varduppdraget.

Om behandlande ldkare bedomer att patienten sjalv kan administrera sina
lakemedel, utan dvervakning eller hjalp av sjukvardspersonal, far lakemedlet
forskrivas pa recept. Leverantoren har inte kostnadsansvar for receptlakemedel.
Leverantdren ska folja regionens riktlinjer for forskrivning.

Kompensation for utebliven patientavgift
Leverantdren &r skyldig att ta ut de patientavgifter som faststallts av regionen.
Patientavgifterna tillfaller leverantdren.

Nar patienten har uppnatt hogkostnadsskyddet ersatter regionen leverantoren for
uteblivna patientavgifter vid avgiftsbelagda besok.
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Leverantoren far inte erséttning for avgiftsfria besok for patienter 20 ar och aldre
eller om patienten later bli att betala patientavgiften.

Leverantoren far inte heller ersattning for aterbetald patientavgift, till exempel den
som en patient som vid planerat besok far vanta mer an 30 minuter har rétt till.

Tolk
Leverantdren far ersattning for manadsvis redovisade tolkarvoden.

Vard av patienter fran andra landsting

Regionen ersatter leverantéren for vard av patienter som omfattas av ett annat
landstings ansvar for halso- och sjukvard. Leverantdren ska folja hemlandstingets
remissregler.

Vard av utlandska medborgare och utlandssvenskar

Leverantoren far erséttning for vard av personer bosatta i EU- eller EES-land.
Privata leverantorer skickar in utbetalningsunderlag till regionen. Kopia pa giltigt
EU-kort eller giltigt provisoriskt intyg ska bifogas. Saknas detta betalas inte ndgon
erséttning ut.

For vard av utlandska medborgare och utlandssvenskar bosatta i lander utanfor
EU och EES galler sarskilda regler. | flera fall betalar patienten sjalv sin vard.

Vard av asylsdkande, kvotflyktingar m.m.
Leverantoren far erséttning for vard av asylsokande.

Uppgift om LMA-kortets ID-nummer ska framga i Cosmic. Saknas detta betalas
ingen ersattning ut.

10.4 Kvalitetsersattning
Kvalitetsersattningen utgor 3 procent av den totala ramen. Leveranttren kan fa
ersattning for:

o tillganglighet — en procent
e systematiskt forbattringsarbete — en procent
e 0vriga kvalitetsvariabler — en procent

10.5 Sarskild ersattning

Erséttning for jour och beredskap

| de fall uppdraget omfattar jour och beredskap ingar ersattningen for det arbetet i
den patientrelaterade ersattningen. Leverantoren far darfor ingen sarskild
ersattning for jour och beredskap.

Momskompensation
Enligt nuvarande momslagstiftning har landstingskommunala leverantorer
avdragsratt for ingdende moms. Motsvarande galler inte privata leverantorer. For
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att privata och landstingskommunala leverantorer ska kunna konkurrera pa lika
villkor kompenseras privata leverantorer for sina merkostnader for moms genom
att ersattningen raknas upp med 5 procent pa nettoutbetalningen.

Riktade statsbidrag

Regeringen anvander riktade statsbidrag for att stimulera utveckling inom olika
omraden i landstingens och kommunernas verksamhet. Bidragen ar villkorade och
beslutas for ett eller tva ar i taget. Leverantoren forvantas delta i de
forbattringsomraden som staten och landstingen kommer 6verens om.

Ersattning for vard utford av underleverantor

| de fall leverantdren har tecknat avtal om att kopa vard fran en underleverantor,
ska leverantoren betala ersattning till underleverantéren. Avtalsparterna
administrerar och ansvarar sjélva for sina ekonomiska mellanhavanden.

10.6 Underlag for utbetalning

Regionen hamtar de flesta uppgifter som ligger till grund for utbetalning av
ersattning fran vardens 1T-stod. Reglering for utbetalning baseras pa samtliga
varddata som registrerats vid avstamningstidpunkten. Ersattningsberakningen ar
beroende av inrapportering av korrekt indata fran leverantérerna inom Vardval
Ogon. Vardgivarna ar ansvariga for att leverera efterfragade indata av god
kvalitet. Systemet for inrapportering bygger i stor utstrackning pa fortroende for
leverantdrens integritet och noggrannhet och leverantéren ska lojalt fullgéra sina
skyldigheter i detta avseende. Det &r av yttersta vikt for fortroendet mellan
parterna, liksom for kontraktets fortlevnad, att Regionen far korrekt indata fran
leverantoren.

| de fall leverantdren ska lamna in underlag for ersattning till regionen maste det
ske senast den femte i varje manad for att komma med i nésta utbetalning.

Utbetalning av ersattning sker den 19:e varje manad. Om den 19:e infaller pa en
helgdag sker utbetalning pa efterféljande vardag.

Ersattning som uteblir pa grund av felaktig registrering kompenseras inte i
efterhand. Regionen korrigerar inte heller tillagg och avdrag for besék pa annan
vardenhet som skett pa grund av utebliven eller felaktig inrapportering av
underleverantorsavtal.
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Priser fr.o.m. 2018-12-09 (kr)

Zoner Hojning, kr Hojning, %,
Biljettyp 1 2 Ldn 1 2 Lan 1 2 Lan
Enkelbiljett
Enkel, vuxen 30 66 132 0,00 1,00 2,00 0,0% 1,5% 1,5%
Enkel, barn/ungdom 18 40 79 0,00 0,60 1,20 0,0% 1,5% 1,5%
Enkel, duo/fam 54 119 238 0,00 1,80 3,60 0,0% 1,5% 1,5%
Reskassa, hogtrafik 20% rabatt
Reskassa, vuxen 24,00 52,80 105,60 0,00 0,80 1,60 0,0% 1,5% 1,5%
Reskassa, barn/ungdom 14,40 31,68 63,36 0,00 0,48 0,96 0,0% 1,5% 1,5%
Reskassa, duo/fam 43,20 95,04 190,08 0,00 1,44 2,88 0,0% 1,5% 1,5%
Reskassa, lagtrafik 40% rabatt*
Reskassa, vuxen 18,00 39,60 79,20 0,00 0,60 1,20 0,0% 1,5% 1,5%
Reskassa, barn/ungdom 10,80 23,76 47,52 0,00 0,36 0,72 0,0% 1,5% 1,5%
Reskassa, duo/fam 32,40 71,28 142,56 0,00 1,08 2,16 0,0% 1,5% 1,5%
Period 30 D
Mina sidor och aterforsaljare 700 820 1170 20 20 30 2,9% 2,5% 2,6%
Ombord pa buss/tag 730 850 1200 20 20 30 2,8% 2,4% 2,6%
Period 20 D
Mina sidor och aterforsaljare 710 840 1250 20 20 30 2,9% 2,4% 2,5%
Ombord pa buss/tag 740 870 1280 20 20 30 2,8% 2,4% 2,4%
Period Student 30 D (25% rabatt)
Mina sidor och aterforsaljare 525 615 880 15 15 25 2,9% 2,5% 2,9%
Ombord pa buss/tag 555 645 910 15 15 25 2,8% 2,4% 2,8%
Period Ungdom 30D Ladn 195 195 195 5 5 5 2,6% 2,6% 2,6%
Ombord pa buss/tag 225 225 225 5 5 5 2,3% 2,3% 2,3%
Period 365 6 650 7790 11115 190 190 285 2,9% 2,5% 2,6%
Period Lansgréans 30 D (30 % rabatt i Jonk6pings lan, tillkommer angransande lans pris)
Mina sidor och aterforsaljare 490 575 820 15 15 20 3,2% 2,7% 2,5%
Ombord pa buss/tag 520 605 850 15 15 20 3,0% 2,5% 2,4%
Period Student Lénsgrins 30 D (25% rabatt pa ovanstaende)
Mina sidor och aterforsaljare 370 430 615 15 10 15 4,1% 2,4% 2,5%
Ombord pa buss/tag 400 460 645 15 10 15 3,8% 2,3% 2,4%
Period 365 Lansgrans (30%)
Mina sidor och aterforsaljare 4 655 5455 7780 135 135 200 3,0% 2,5% 2,6%
Period Jkpg lan +Vast f6ljer Visttrafiks prisséttning fér deras motsvarande produkt
Period Barnvagn (arskort) 615 15 0 0 2,5%
Ombord pa buss/tag 645
Period Senior 30D Lan 195 195 195
Ombord pa buss/tag 225 225 225

Resendrskategorier for enkelbiljett
Vuxen 20ar-
Barn/ungdom 7-19ar

Barn under 7ar aker gratis tillsammans med betalande resenar

Duo/familj - giltig fér max fem personer varav hégst tva vuxna

*Lagtrafikpris géller under féljande tider: helgfri mandag-torsdag kl. 09-14 och kl. 18-23,

helgfri fredag kl. 09-14 samt |6rdag- séndag och helgdag kl. 04-18.

Ombordavgift
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Regelverk for sjuk- och behandlingsresor

1. Inledning

Ratten till sjukresor regleras i lagen (1991:419) om sjukreseerséttning vid sjukresor. |
lagen ges hanvisningar till lagar och foérordningar som i sin tur pekar ut den vard och de
behandlingar som berattigar till ersattning for resekostnader. Vidare anges att fragor om
resekostnadsersattning skall provas av sjukvardshuvudmannen och att denna prévning
skall ske enligt de grunder som sjukvardshuvudmannen bestammer.
Sjukvardshuvudmannen har med andra ord stora friheter att sjalv utforma innehallet och
omfattningen av sjukreseverksamheten.

1.1 Vem omfattas av regelverket for sjukresor?

Alla personer som omfattas av AFL (Lagen om allman forsékring) har rétt till
sjukreseersattning enligt detta regelverk. Férsakrade enligt AFL &r alla svenska och
utldndska medborgare som ar bosatta i Sverige. EU/EES medborgare, samt medborgare i
Schweiz, som inte ar bosatta i Sverige, har ratt till akutsjukvard och sjukresa nar de
tillfalligt vistas har. Detta enligt samma regler som galler for svenska medborgare. Aven
asylstkande omfattas av detta regelverk.

1.2 Utbetalning av sjukreseersattning

Begaran om sjukreseersattning ska lamnas till Sjukreseenheten inom 2 ar efter resedatum.
Lamnas begdran senare far patienten ingen ersattning. Utbetalningar under 50 kr betalas
inte ut. Patient kan daremot spara flera kvitton och fa ersattning for dem.

1.3 Preskriptionstid
Om patient eller dédsbo inte hdmtat ut pengar som Sjukreseenheten utanordnat &r
preskriptionstiden 10 ar.



¥ Region 2(13)
¥ JO6nkdpings lan 2018-11-01

1.4 Omprovning av beslut
Beslut som grundar sig pa det av Regionstyrelsen antagna regelverket kan inte omprévas
pa tjanstemannaniva.

2. Fardsatt

Generellt &r det alltid billigare fardsatt som géller. Det ar alltid halsotillstandet som avgor
vilket fardsatt som patienten kan fa ersattning for.

Halsotillstandet avgor hur lange en patient kan véanta nér tiden i varden inte passar med
tag- eller busstider. Bedomning om patient far aka med serviceresefordon istallet for med
tag/buss med anledning av halsotillstandet kan endast géras av legitimerad behandlande
vardpersonal.

2.1 Privat bil
Milersattning inom lanet lamnas endast for resor till vissa aterkommande kvalificerade
behandlingar vid lanets sjukhus se punkt 3.

Ersattning ges for narmaste (inte snabbaste) resvag och beraknas fran patientens
folkbokfdringsadress till narmaste vardgivare som kan ge relevant vard.

Om en patient som fatt specialist- eller vardgarantiremiss &r berattigad att fa aka sjukresa

istallet blir skjutsad till varden av en person som darefter reser tillbaka, utan att patienten

foljer med, dras ingen egenavgift for returresan. Detta géller endast for resor utanfor l&net
med egen bil.

2.2 Buss eller tag

| forsta hand ska patienten aka buss eller tag. Patienten bor forsoka fa tid pa vardcentral
eller sjukhus som passar med buss- eller tagtiderna. Busshallplats finns oftast vid
vardinrattningarna.

Innan patienten far aka sjukresa pa grund av att buss- eller tagtider inte passar maste
patienten ha forsokt &ndra tiden for besoket.

Erséttning for buss- och tagresor inom lanet lamnas endast for vissa resor till
aterkommande kvalificerad vard vid lanets sjukhus se punkt 3.
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2.3 Sjukresa med serviceresefordon

Den som pa grund av sitt halsotillstand inte sjalv kan kora, &ka kollektivt eller pd annat
sétt ta sig till varden har ratt till sjukresa med serviceresefordon. Resan bestélls via
Bestallningscentralen for Serviceresor.

Barn under 16 ar som inte har fardtjanst kan i undantagsfall beviljas sjukresa med
Serviceresefordon vid enstaka tillfallen, men da kréavs ett godkénnande fran
Bestallningscentralen for Serviceresor. Vid aterkommande resor kravs lakarintyg.

Patienten kan aka sjukresa med serviceresefordon fran olycksplats eller sin
folkbokfaringsadress till valfri vardcentral inom lanet som ingar i Vardval och i vrigt till
narmaste vardgivare som kan ge relevant vard. For vardval som inom 6gon likstalls som
valfri vardcentral. Saknas allmanna kommunikationer helt kan patienten fa resa med
sjukresa med serviceresefordon till narmaste busshallplats eller tagstation.

Sjukresan maste alltid bestéllas via Bestallningscentralen for Serviceresor senast kl. 16.00
en vardag i forvag. Sjukresorna ska i mojligaste man samordnas. Behandlande vardgivare
kan bevilja ensamakning om synnerliga skal finns, t ex att patienten ar mycket
infektionskanslig, om patienten pga. sin sjukdom &r utatagerande och aggressiv eller om
patienten sjalv har en smittsam sjukdom.

Vid akuta besok i varden kan bestallning ske dygnet runt. Varden anvander Cosmickvittot
eller sjuktransportkvittot som bade styrker besoket i varden samt behovet av fardsétt.
Egenavgift som for sjukresa erlaggs.

| de fall som vardgivaren inte intygar att halsotillstandet kraver serviceresa kan
Sjukreseenheten i efterhand fakturera patienten.

Den som inte utnyttjar en bestalld resa kan faktureras for den kostnad som uppstar om
avbestallning av resan inte gors senast 30 minuter fore planerad hamtning.

Resor till/fran varden sker i samband med vardbesoket, d v s det ar inte tillatet att bryta
vardkedjan med privata arenden fore eller efter vardbesoket.

Finns fardtjansttillstand berattigar detta till att dka sjukresa enligt villkoren i giltigt
fardtjansttillstand.

2.4 Flyg
For att flygresa ska beviljas kravs intyg fran remitterande lakare/vardgivare att
halsotillstandet kraver detta fardsatt.
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2.5 Ovrigt vid sjukresa

Resa medges till valfri vardcentral inom lanet som ingar i vardval och i dvrigt till
narmaste vardgivare inom lanet som kan ge vard. Den som sjélv valjer att soka vard pa
annan ort far sta for merkostnaderna som den langre resan innebar. Detta galler saval
inom som utanfor lanet. Det galler &ven nar personen pa eget initiativ begart att fa bli
remitterad till annan vardgivare (valfrihetsremiss).

| vissa fall kan ersattning ges for resa till annan plats &n bostaden

Vid alla resor med serviceresefordon utanfor lanet kravs en specialistvardsremiss.
Vardgivaren ska aven ha gjort en beddmning av patientens behov av sjukresa med
serviceresefordon. Detta galler bara nar patientens halsotillstand ar sadant att privat bil
och allménna kommunikationer inte kan anvéandas.

3. Sjukresor inom lanet
Erséttningen for buss, tag och privat bil inom lanet ersatts inte, med undantag av
sjukresor till vissa aterkommande kvalificerade behandlingar vid lanets sjukhus.

Med aterkommande menas:

1 gang i veckan under minst 10 veckor i foljd

2 ganger i veckan under minst 5 veckor i foljd

3 ganger i veckan under minst 4 veckor i foljd
4-5 ganger i veckan under minst 2 veckor i foljd

Det &r alltid den planerade behandlingen (vardformen) som avgor. Det innebér att om en
patient som far stralbehandling 1 gang i veckan under en 10-veckorsperiod blir forkyld
och uteblir en av gangerna, anda kan fa ersattning. Det innebar ocksa att en dialyspatient
som bryter armen har ratt till ersattning for resorna till dialysen men inte till ortopeden.

Cosmickvittot galler for sjukresor och for resa med serviceresefordon. For de
ersattningsberattigade bil, buss- och tagresorna finns en sarskild blankett.

Respektive avdelning/mottagning skriver under och skickar in denna blankett till
Sjukreseenheten for utbetalning. Underskriften innebdr att avdelningen/mottagningen
intygar att behandlingen &r en av de godké&nda behandlingarna samt att patienten deltagit
angivna datum.
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Féljande behandlingar ger rétt till ersattning under forutsattning att tidsramarna ovan
uppfylls:

*Dialysbehandling

+Stralbehandling

*Cytostatikabehandling

*Lung- och allergimottagningen

*Dagsjukvard Anorexienheten (inkl. uppf6ljningsbesok)

*Dagsjukvard Atstorningsenheten pa Psykiatriska kliniken, Virnamo

*Dagsjukvard pa Reumatologmottagningen pa Ortoped och Reumatologkliniken, Ryhov
*Dagsjukvard Rehabiliteringsmedicinska kliniken, Ryhov

+Ovriga besdk hos likare som uppfyller tidsramarna nedan, till exempel ECT-behandling

For besok till Hematologen Cytostatika kan man fa ersattning for resa med bil, buss eller
tag vid minst 10 behandlingar inom en period av 6 manader.

For barn och unga under 18 ar géller att man kan fa ersattning for bil, buss eller tdg om
barnet behandlats pa Barn- och ungdomsmedicinska kliniken, Lanssjukhuset Ryhov eller
Habiliteringscentrum.

Barnet maste behandlas fem ganger eller mer under en period pa 10 veckor pa Barn- och
ungdomsmedicinska kliniken, Lanssjukhuset Ryhov eller Habiliteringscentrum. Detta
géller dock inte regelbundna habiliteringsresor.

4 Sjukresor utomlans, specialistvardsremiss

For att fa sjukreseersattning vid utomlansvard kravs alltid specialistvardsremiss eller
vardgarantiremiss utfardad av behorig lakare inom Region Jonkopings lan savida
vardbehovet inte uppstatt akut vid vistelse i annat 1an eller region. For resa med
serviceresefordon utanfor lanet ska remitterande lakare gora en bedémning av patientens
halsotillstand och uppratta en specialistvardsremiss
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5 Utomlanspatienters hemresor och vara lansbors hemresor fran

annat lan

Olika regler for sjuk- och behandlingsresor géller nar man far vard i annat landsting.
Vardlandstinget ska informera patienten om att denna kan fa sta for resekostnaden sjalv
beroende pa vilka regler som galler.

Kontakta alltid hemlandstinget fére hemresan. Dessa resor bestalls via
Bestallningscentralen for Serviceresor i patientens hemlandsting. Med hemlandsting
avses det landsting eller den region dar patienten &r folkbokford.

Regionen ersatter kostnad for resa till narmaste vardinrattning efter akut insjuknande eller
olycka vid vistelse i annat lan.

Hemresa efter sadant akut insjuknande eller olycka ansvarar patienten sjalv for. Fakturor
pa sadana resor fran andra landsting betalas inte av Region Jonkopings lan.

6 Regler for personer fran EU/EES-lander och évriga lander

6.1 EU/EES-medborgare och nordiska medborgare.

Utlandska medborgare som under tillfallig vistelse inom landstingsomradet, drabbas av
akut sjukdom eller olycksfall har ratt till akut sjukvard enligt halso-och sjukvardslagen
(HSL). Patienter som omfattas av EU/EES-avtalet ska visa EU-kort och intyg som styrker
identiteten for att fa sjukvardsformaner till samma kostnad som svenska medborgare. For
patienter fran nordiska lander racker det med pass eller annan ID-handling som styrker
identitet och nationalitet.

Sjukvardsférmanerna for EU/EES-medborgare och nordiska medborgare omfattar dven
akut sjukresa fran vistelseort alternativt olycksplats till narmsta vardgivare.

Sjukresan ska ske med det fardsatt som patientens tillstand kraver. Patienten betalar
samma egenavgift som lansinvanare for sin sjukresa

Patient fran EU/EES-land har ocksa rétt till returresa till vistelseort eller tillfallig bostad i
Sverige efter avslutad vard. Samma regler som for svenska medborgare galler.
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6.2 Medborgare fran évriga lander
Medborgare fran 6vriga lander har inte rétt till sjukresor eller till ersattning for resor till
och fran sjukvarden. Detta galler aven 6verflyttningsresor. For asylsokande se punkt 5.

7 Reseersattning och egenavgift
Generellt sett &r det endast den del av resekostnaden som 6éverstiger egenavgiften, som
ersatts av regionen.

7.1 Privat bil
Privat bil ersatts med 18,50 kr/mil med avdrag for egenavgift 120 kr enkel resa.

Ersattning inom lanet lamnas endast for resor till viss aterkommande kvalificerad vard
vid lanets sjukhus. Se punkt 3.

Parkeringsavgifter ersatts endast nar det ar en anslutningsresa till tag eller buss.
Ovriga parkeringsavgifter, biltullar, broavgifter samt trangselskatt ersitts inte.

Vid resan med privat bil ar det samma ersattning per kilometer oavsett hur manga som
aker med i fordonet.

7.2 Buss, tag, flyg och farja

Biljettkostnader for 2:a klass ersétts med avdrag for egenavgift 22 kr enkel resa, undantag
flyg dér egenavgiften &r 120kr. | annat fall L&nstrafikens lagsta zonpriser. Vid bestéllning
av resa via Internet ersétts &ven bokningsavgift.

Vid behandlingsserier forutsatts t ex zonkort eller lanskort.

Ersattning inom lanet Iamnas endast for resor till viss aterkommande kvalificerad vard
vid lanets sjukhus. Se punkt 3.

7.3 Serviceresor
Egenavgift for sjukresa med som bestélls hos bestallningscentralen for Serviceresor ar
120 kr enkel resa.
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Patienten ska betala en egenavgift enkel resa, t ex en patient som akt sjukresa till
vardcentralen och darefter remitterats vidare betalar ingen ny egenavgift. Detsamma
géller for de som betalat egenavgift for anslutningsresa till annat fordon.

Serviceresor ser om patienten akt sjukresa till vardcentralen och tar da bort egenavgiften
for fortséttningsresan. Cosmickvittot eller sjuktransportkvittot anvéands.

Intagna pa kriminalvardsanstalt betalar ingen egenavgift. Hemlandstinget debiteras.

Alderspensionarer (&ver 65 ar) som reser till geriatrisk dagsjukvard betalar ingen
egenavgift.

Patient som reser till/fran varden pa grund av allmanfarlig sjukdom enl. Smittskyddslagen
(SML) betalar ingen egenavgift.

Donator och ledsagare betalar ingen egenavgift.

Den som har en forfallen skuld till Region Jonkopings lan erhaller ingen erséttning.
Istallet sker kvittning mot skulden.

7.4 Asylsokande
Halsotillstandet avgor fardsatt till varden for akut vard.

Enligt lag ska de asyls6kandes egenavgift for sjukresor i vara hogst 40 kronor. For att den
lagre avgiften ska gélla maste patienten visa LMA-kortet for foraren i samband med
betalning. Justering i efterhand tillats inte. Fakturering kan inte ske. Egenavgift 40kr
galler dven for dem som fatt permanent uppehallstillstand (PUT) men inte blivit
kommunplacerad. Dessa personer ska uppvisa LMA-kort eller PUT-bevis. Asylstkande
har inte ratt till reseersattning for resor med egen bil, buss eller tag.

7.5 Reseersattning ledsagare
Behovet av ledsagare ska alltid vara styrkt av vardgivaren.

En forutsattning for att ledsagarens kostnader for allmanna kommunikationer ska ersattas
ar att patientens alder eller tillstind motiverar att nagon foljer med och att ledsagaren
hjélper patienten med t ex betalning, bagage och liknande. Galler endast for resor utanfér
lanet.

For barn under 18 ar kravs inte vardgivarens intyg om att en ledsagare behovs. |
normalfallet godké&nns endast en ledsagare. | de fall barnet behover tillsyn/hjalp under
farden av fler, kan tva ledsagare accepteras.
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Endast de faktiska kostnaderna for resan ersétts enligt detta regelverk. Foérlorad
arbetsfortjanst, utlagg for kost etc. ersétts inte.

En ledsagare kan folja med patienten i serviceresefordonet om patientens alder eller
tillstdnd motiverar att nagon féljer med och att ledsagaren hjalper patienten med t ex
betalning, bagage och liknande. Ledsagaren betalar ingen egenavgift. Behandlande
legitimerad personal kan intyga att ytterligare en ledsagare behdvs under farden
(alternativt en ledsagare utover vad fardtjansttillstandet medger). Om fler ledsagare foljer
med faktureras patienten for kostnaden i efterhand.

Stannar patienten kvar for vard (utanfor lanet) far ledsagaren resa hem med billigaste
fardsatt (tag eller buss). Ingen egenavgift dras. Observera att den som féljer med i
ambulans inte far ersattning for hemresan. Resor for enbart foljeslagare med
Serviceresefordon medge inte. Om varden bestéller resa for person som inte ar patient
faktureras avdelningen/mottagningen for resans totala kostnad.

All reseersattningen soks av patient och betalas till patient.

Boende pa sarskilt boende jamstalls med eget boende. Om kommunens personal & med
som ledsagare galler samma regler som for medféljande anhdriga.

Eventuella merkostnader for personalens aterresa med taxi ersatts inte enligt detta
regelverk.

Nar personal foljer med som vardare under transport vid t ex dverflyttning ska detta anges
vid bestéllningen. Detta galler aven for aterresa utan patient. Samakning enligt gallande
regler ska ske for aterresa.

7.6 Forskning och donation

For patienter som kallas i forskningssyfte till annat landsting ges reseersattning endast om
remitterande Kklinik i vart landsting givit sitt godkannande till fortsatt
forskning/uppfoljning. Specialistvardsremiss kravs. For patienter som ar skrivna i
Jonkopings lan och som ingar i studie- och forskningsprojekt i vart landsting, géller
foljande:

Den som av hélsoskal inte formar att resa med allméanna kommunikationer eller privat bil
kan bestélla sin resa via Serviceresor. Ingen reseersattning for privat bil, buss eller tag
utgar inom lanet.

Patientens hemlandsting star for donatorns resor. Sjukreseenheten betalar ut ersattning
utan avdrag for egenavgift.
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7.7 Barn o barnperspektivet

Ersattning for resa till besok hos sjukt barn (ej fyllt 18 &r) kan i vissa fall betalas.
Bestammelserna om fardsatt, belopp och egenavgift galler &ven for dessa resor.
Reseersattning ges nar foralderns/foraldrarnas eller den anhoriges besok ingatt som en
aktiv del i behandlingen av barnet. Det kan gélla besok till Anorexienhetens dagsjukvard
inom lanet eller efter remitterad vard till sjukhus utanfor lanet.

Erséattning for resa och dvernattning kan ges for en besoksresa i veckan (oavsett om det &r
en ren besoksresa eller om bestket kombineras med t ex lakar-kurator- psykologsamtal)
hos barn som vardas akut eller efter specialist- eller vardgaranti pa sjukhus utanfor lanet.
Ett besok per vecka ersétts dven om den andra foréldern eller annan anhorig vistas
stadigvarande hos barnet pa sjukhuset.

Barnets folkbokforingsadress avgor varifran reseersattning utbetalas. | vissa enstaka fall
kan ersattning beviljas for resa fran annan ort i eller utanfor vart lan.

Om ett barn, som t ex bor med sin mor i Jonkoping, far behandling pa
Universitetssjukhuset i Linképing kan fadern, som ar bosatt i Halmstad, fa reseersattning
fran Halmstad till Linkoping for deltagande vid exempelvis psykologsamtal. En
individuell provning gors alltid. Vikten av att bada foraldrarna deltar i behandlingen ska
styrkas av vardgivaren.

For barn under 18 ar kravs inte vardgivarens intyg om att en ledsagare behdvs. |
normalfallet godkanns endast en ledsagare. | de fall barnet behdver tillsyn/hjalp under
farden av fler, kan 2 ledsagare accepteras.

7.8 Overnattning
Kostnader for évernattning pa patienthotell eller pa sarskilt anvisat hotell kan ersattas om
det blir billigare &n att resa fram och tillbaka tva eller flera dagar i rad.

Overnattning kan dven ersattas om det blir orimligt att resa samma dag som besoket &r
planerat, t.ex. planerat lakarbesok fore kl. 10:00 kan vara skal till 6vernattning maste ske.
(Billigaste boende ersatts dock max 1.500kr/natt t.ex. om resa maste pabarjas fore kl.
04:30.)

Om dvernattning ordnas i privat boende kan erséttning ges enligt de bestammelser som
géller for Sveriges Kommuner och Landsting.

7.9 Ej ersattningsberattigade resor
Foljande ar exempel pa resor som inte omfattas av regelverket for sjuk- och
behandlingsresor:
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*Taxiresor som bestélls direkt via taxi.

+Resor till vardgivare utan avtal med regionen eller anslutna till Forsakringskassan.
*Anhérigas besoksresor (vissa undantag for besok hos barn pa sjukhus).

*Resor mellan privat adress och sarskilt boende som jamstalls med eget

boende

*Dagvérd med social inriktning

*Forebyggande hilsovard (t.ex. MVC, BVC, familjecentral, BB-hemvard, vaccinationer,
halsokontroller efter generella kallelser till vissa malgrupper t.ex. mammografi,
cellprovtagning, aortascreening etc.)

Friskvard

*Basséngtraning i kommunalt eller privat badhus som inte leds av sjukgymnast
*Foretagshdlsovard (ldkare, sjukgymnast etc.)

*Apotek

*Optiker

*Frisor (undantag: Efter remiss fran Onkologkliniken godkénns en resa till frisor inom
lanet for utprovning av peruk)

sFamiljeradgivning

8. Regler for gastdialys

Patienten maste ha en remiss (valfrihetsremiss). Ersattning for resa som &r langre an resan
fran hemorten till hemsjukhuset betalas under en sjudagarsperiod per ar. Under denna
vecka far egenavgiften tillgodoraknas i hogkostnadsskyddet alternativt hogkostnadsskydd
utnyttjas. Sjukreseenheten kan utfarda betalningsforbindelse for taxi under denna tid.

For ovriga langre resor galler de vanliga reglerna om valfrihet utanfor lanet. Det innebér
att patienten far sta for merkostnaden for langre resor. Egenavgiften far inte
tillgodoraknas i hdgkostnadsskyddet och betalningsforbindelse for taxi kan inte skrivas.

Kortare resor ersétts alltid men endast en sjudagarsperiod per ar raknas in i
hogkostnadsbeloppet. Under denna vecka far egenavgiften tillgodoraknas i
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hogkostnadsskyddet. Sjukreseenheten kan utférda betalningsforbindelse for taxi under
denna tid.

9. Permission och permissionsresor

9.1 Betalning vid permissioner
For resdag betalar patienten patientavgift for sluten vard. For permissionsdag betalar
patienten ingen patientavgift.

9.2 Resdag

Som resdag raknas den dag patienten lamnar avdelningen for att ga pa permission. Som
resdag raknas ocksa den dag patienten aterkommer till avdelningen efter avslutad
permission.

9.3 Permissionsdag

Som permissionsdag raknas den dag da patienten vistas utanfor sjukhuset i minst 12
timmar mellan kl. 00.00 och kl. 24.00. Detta galler aven de dagar nar man reser till och
fran sjukhuset.

9.4 Omfattning av permissionen

Permissionen far omfatta hogst tre dagar, detta exklusive resdagar. Undantag: Avsteg fran
denna regel far i undantagsfall géras for patienter som vardas pa psykiatriska kliniken och
dar permissionen ingar som ett led i behandlingen.

9.5 Permissionsresor
For att ersattning ska utga maste permissionen vara pa initiativ av behandlande
vardpersonal och inga som ett led i behandlingen.

Huvudregeln &r att reseersattning ges for resa till/fran bostaden. | vissa fall kan ersattning
ges for resa till annan plats &n bostaden t ex till en anhorig. Merkostnader dverstigande en
mils langre resa far patienten sta for sjalv.

Om patientens halsotillstand ar sadant att allméanna kommunikationsmedel inte kan
anvandas och anhdriga inte kan skjutsa sa kan serviceresefordon bestéllas via
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Serviceresor. For barn upp till 16 ar (som inte har fardtjanst) kravs sarskilda skal for att
beviljas sjukresa, eftersom det i normalfallet ar vardnadshavares ansvar att skjutsa.

Andra resor i samband med permission &r inte sjukresor och far inte bestéllas via
Serviceresor.

Taxirekvisition anvands om patienten av halsoskél inte sjélv kan kora, inte klarar av att
aka tag eller buss och inte har nagon narstaende som kan skjutsa. Patienten betalar ingen
egenavgift.

10. HOogkostnadsskydd for sjukresor

For att fa hogkostnadsskydd for sjukresor ska man inom tolv manader ha betalat minst
2160 kr i egenavgifter. Endast ersattningsberattigade resor ingar i hogkostnadsskyddet
och patienten ar sjalv ansvarig for att spara kvitton och underlag.

Barn under 18 ar i samma familj har gemensamt hdgkostnadsskydd. Det aligger foralder
att meddela sjukreseenheten vilka barn som ska omfattas av hogkostnadsskyddet.

Vid resa med egen bil registrerar Sjukreseenheten resekostnaderna manuellt efter att
underlag lamnats in. Berdkning av hogkostnadsskydd sker med automatik for resor som
bestalls och utfors med Lénstrafikens Serviceresefordon. Detta innebér att nar forsta
sjukresan sker (alt nuvarande hogkostnadsskydd gar ut) paborjas berakning av
egenavgiften och nar belopp (f.n.) 2 160 kr uppnatts inom en 12-manadsperiod sker ingen
debitering av avgift inom 12-manadsperioden. Manuella justeringar av datum kan inte
ske.

Hogkostnadsskydd for sjukresor far endast utfardas for personer som ar folkbokforda i
Jonkopings 1an.
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Regelverk for fardtjanst och riksfardtjanst

Regelverk for fardtjanst

Allméant

Fardtjanst ar en kompletterande kollektiv transportform till de allménna
kommunikationerna. Val av fordon eller transportform for resan avgors utifran
funktionshindrets art och resenarens hjalpbehov vid varje restillfélle.

Syfte

Region Jonkopings 1an i Jonkopings 1an och dess forvaltning Jonkopings
Lanstrafik ansvarar for att utreda och prova tillstand till fardtjanst for invanare
i Jonkdpings l1an. Som stéd i handlaggningen av fardtjanst har Region
Jonkdpings l&n forutom Lag om fardtjanst (1997:736) samt domstolarnas
domar och prejudikat. Som komplement har Region Jonkopings 1an skapat ett
regelverk for fardtjanst.

Syftet med regelverket &r att det ska fungera som en vagledning vid
myndighetsutévning/handldggning och som ett hjalpmedel for att den som
ansoker om fardtjanst skall kunna bedomas rattsakert utifran samma grund.
Regelverket kan inte inskranka en persons rattigheter i forhallande till lagen
men kan daremot ha bestammelser i fragor som inte regleras i
fardtjanstlagen.

Tillstand till fardtjanst
Tillstand for fardtjanst beskrivs i Lag om fardtjanst (1997:736) enligt foljande
paragrafer:

68 Fardtjanst far anlitas av den som efter ansokan har fatt tillstand till det.
Fragor om tillstand prévas av kommunen dar den s6kande &r folkbokford eller,
om kommunens uppgifter enligt denna lag Gverlatits till den regionala
kollektivtrafikmyndigheten i lanet, av denna myndighet (tillstandsgivaren).
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Lag (2010: 1068).

78 Tillstand till fardtjanst skall meddelas for dem som pa grund av
funktionshinder, som inte endast ar tillfalligt, har vasentliga svarigheter att
forflytta sig pa egen hand eller att resa med allméanna kommunikationsmedel.
Om sokanden &r under 18 ar skall prévningen goras i forhallande till barn i
motsvarande alder utan funktionshinder.

Tillstdndet omfattar inte transporter som av ndgon annan anledning bekostas av
det allménna. Lag (2006:1114).

88 Om den som soker tillstand till fardtjanst behéver ledsagare under resorna,
skall tillstandet gélla dven ledsagaren.

98§ Tillstand till fardtjanst meddelas for viss tid eller tills vidare.
Tillstand far i skalig omfattning forenas med foreskrifter om

1. vilket fardsatt som far anvandas,
2. inom vilket omrade resor far goras, och
3. hur manga resor tillstdndet omfattar.

Sadana resor som kan anses vara vasentliga for tillstandshavaren far begransas till
antalet endast om det finns synnerliga skal. Om det finns sarskilda skal, far
tillstandet aven i 6vrigt forenas med villkor. Lag (2006:1114).

Fardtjanstformer
For den som &r folkbokford i Jonkopings 1an finns det mojlighet att anstka om
fardtjansttillstand. Fardtjanst finns i foljande former:

Fardtjanst
Med fardtjanst avses resor inom den egna kommunen. Resorna regleras i
detta regelverk.

Lansfardtjanst
Med l&nsfardtjanst avses resor inom Jonkopings 1&n och max 3 mils resvég
in i angrdnsande Ian. Resorna regleras i detta regelverk.

Resa i annan kommun utanfor lanet

Med resa i annan kommun avses resa vid vistelse i annan kommun utanfor
lanet.

Om inget annat anges géller regelverk “Fardtjénst” dven for resa i annan
kommun

utanfér Jonkopings lan.
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Ovrigt

Under de narmaste aren kan en del forsok med utvidgad och tidtabellagda
serviceresor och kombination av resor, till exempel anslutning till tag for
resor inom lanet, komma att prévas. Vid sadana forsok blir de regler som i
forekommande fall beslutas i sarskild ordning éverordnade detta regelverk.

Regelverk

1. Ansvar for fardtjanst

Varje kommun, eller om kommunen 6verlatit ansvaret till den regionala
kollektivtrafikmyndigheten, ansvarar for att anordna fardtjanst av god kvalitet
enligt Lag om fardtjanst, SFS 1997:736.

Med den ansvariga myndigheten avses i detta regelverk Region Jonkopings l&an
med dess verksamhetsomrade Jonkdpings Lanstrafik.

2. Ratt till fardtjanst

Den som pa grund av funktionshinder, som inte endast ar tillfalligt, har véasentliga
svarigheter att forflytta sig pa egen hand eller att resa med allméanna
kommunikationsmedel har rétt till fardtjanst.

3. Ansokan om tillstand

Ansokan om fardtjansttillstdnd gors hos den ansvariga myndigheten. Fardtjanst
medges jamlikt 7 8 i Lag om fardtjanst till personer med varaktigt funktionshinder
av minst tre manader.

4. Beslut
Den ansvariga myndigheten svarar for myndighetsutdvningen for fardtjanst och
meddelar beslut.

5. Overklagande av beslut

Tillstandsgivarens beslut far éverklagas hos allman forvaltningsdomstol.
Prévningstillstand kravs vid 6verklagande till kammarratten. Lag (2010:1068).
Overklagandet ska ske skriftligt och vara den ansvariga myndigheten tillhanda
inom tre veckor efter att sokanden fatt del av beslutet.

6. Giltighetstid
Fardtjansttillstand &r som regel tidsbegransat i hogst tre ar.

En person kan fa tillstand utan tidsbegransning om funktionsnedsattningen bedéms vara
livslang, trots eventuell framtida medicinsk utveckling. | bedémningen ska aven tas
hénsyn till forbattrad tillganglighet i kollektivtrafiken och framtida nya trafikldsningar
med olika servicenivaer i samband med/eller under resan.

7. Aterkallande

Fardtjansttillstand kan aterkallas om forutséttningarna for tillstandet inte langre
finns eller om tillstdndshavaren gjort sig skyldig till allvarliga eller upprepade
Overtradelser av de foreskrifter och villkor som géller for fardtjénst.
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8. Fardtjanstens omfattning

Fardtjansten omfattar arbets-, studie- och fritidsresor. Resa far ske inom

Jonkdpings 1&n och max 3 mils resvdg in i angransande 1&n. Vid resa utanfor lansgransen
ska resan pabarijas eller avslutas i Jonkopings lan. For resor inom annan kommun utanfor
lansgransen, se punkt 9. Fardtjanst far inte anvéandas till tjansteresor.

9. Resa inom annan kommun

Tillstand for fardtjanst kan ges vid tillfallig vistelse i annan kommun utanfor
Jonkdpings 1&n. Resan provas resa for resa och kan férenas med speciella villkor.
Under en 14-dagarsperiod beviljas max 6 enkelresor och under en 12-manadersperiod
beviljas max 60 enkelresor.

10. Fardsatt
Fordonsvalet gors utifran vad som framgar av tillstandet.
Lanstrafiken avgor vilket fordon som lampar sig bast for den aktuella resan.

11. Bestéllning av resa

Bestallning av fardtjanstresa ska ske i god tid via bestéllningscentralen for
Serviceresor. Resa inom den egna kommunen ska dock bestallas senast en timme fore
avresa. Lansfardtjanstresa ska bestéllas senast fyra timmar fore avresa, resa fore Kl.
10.00 maste bestallas dagen innan senast kl. 19.00.

Fram- och aterresa gar att bestéalla vid samma tillfalle.

Avbestallning av resa ska ske senast 30 min innan resan skulle paborjats.

Andring av bokad resa resulterar i en ny bestallning.

Begéran om avresetid eller ankomsttid ska anges vid bestélining av resan.
Bestallningscentralen anger lamplig avresetid utifran begard ankomsttid.

12. Justerad avresetid

For att kunna samordna resorna pa béasta satt kan resan senareléggas eller
tidigarelaggas 30 minuter utifran 6nskad avresetid. Saknas lediga fordonsresurser vid
bestallningstillfallet erbjuds alternativ restid.

13. Hamtning

Resenéren ska vara Klar foér hamtning i god tid. Hdmtning kan ske 5 minuter fore eller
10 minuter efter avtalad hamtningstid. Detta betraktas inte som forsening. Efter
denna tid bor resenéren kontakta Serviceresor for besked. Resenéren ska meddelas
nar avtalad tid inte kan hallas.

14. Samakning
Fardtjanstresor samordnas via Serviceresor. Begéran
om sarskild chauffor, fordon eller transportor kan inte tillgodoses.

15. Resvag

Acceptabel omvag och restid motsvarar restiden for en genomsnittstid for olika
resealternativ pa likvardig stracka inom linjetrafiken inklusive vantetid for byten inom
linjetrafiken. Uppehall under resan medges inte.
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16. Antal resor
Den enskilde avgor som regel sjélv i vilken utstrackning fardtjanst behdver anvandas.
Tillstandsgivaren ager ratt att foreskriva hur manga resor tillstandet omfattar (9 §).

17. Tider

Fardtjanstresa far foretas foljande tider:

Mandag - torsdag kl. 06.00-24.00.

Fredag kl. 06.00-02.00.

Lordag kl. 07.00-02.00.

Sondag och helgdag kl. 07.00-24.00.

Resan ska vara avslutad fore kl. 24.00 alternativt kl. 02.00.

Harutover kan Lanstrafiken efter samrad med brukarorganisationerna besluta om
resor till kl. 02.00 vid nagra av arets helgdagar.

18. Avgifter och faktura

For fardtjanstresa uttas en egenavgift motsvarande kontantpriset i Lanstrafikens
géllande prislista (lagst en zon).

Vid resa utanfor lansgrénsen tillkommer, utdver aktuellt zonpris, en extraavgift
motsvarande priset 2 ganger for forsta zon.

Fardtjanstberattigade barn (0-6ar) och ungdomar betalar enligt Lanstrafikens
prislista for skolungdom.

Vid erlaggande av egenavgift efterstravas sa jamna pengar som majligt och forare
véxlar max 200-kronorssedel.

Om resa bestallts och inte ska genomforas ska avbokning ske senast 30 minuter
innan resan skulle pabdrjas, om avbokning inte sker kan avgift faktureras med
100kr/bestélld resa.

Samtliga egenavgifter (inkl. pris for arbetsresor) kan faktureras kund. Kund anmaler detta
vid ett tillfalle t.ex. i samband med bestallning av resa alt vid erhallande av tillstand och
galler tills vidare. Kund erhaller faktura pa samtliga utforda resor i efterskott avseende
fardtjanst, arbetsresor, sjukresor. Sker inte betalning enligt faktura kan kund stdngas av
fran tjansten faktura och betalning sker da med kontant betalning/kortbetalning innan
resan paborjas.

Egenavgift for resa inom kommun utanfor lanet (enligt punkt 9) &r 10 kr per km, dock
minst 50 kr per enkelresa. Priset inkluderar dven en (1st) medresenér/ledsagare.

19. Assistans

Den som &r i behov av assistans till och fran bostaden kan erbjudas detta. Assistans
innebar att chaufféren hamtar och lamnar den fardtjanstberattigade i bostaden eller i
annan lokal.
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20. Ledsagare

Den som dr i behov av hjalp under resan kan beviljas ledsagare. Behovet av ledsagare ska
vara knutet till resan och inte vistelsen pa resmalet. Med ledsagare avses en person som
foljer med den fardtjanstberéttigade for att denna ska kunna genomféra en resa.
Ledsagaren ska kunna bista med all den service som behdvs och dven vara behjélplig
mellan bostad och pastigningsplats. Ledsagare far inte sjalv vara innehavare av
fardtjansttillstand eller ha behov av férarens assistans eller medtaga hjalpmedel.

Behovet av ledsagare ska framga av tillstndet. Ledsagare betalar ingen avgift.

21. Medresenar

Den fardtjanstberattigade har ratt att ha med en (1) medresenar som inte ar ledsagare.
Egna barn under 12 ar har ocksa ratt att félja med pa resan och raknas da som medresenar
utéver ovan angivna medresenar. Onskemalet om medresenar ska meddelas vid
bestéllning av resan. Medresenarer betalar samma zonavgift som den
fardtjanstberattigade. Ungdom som &r medresenar betalar ungdomspris och barn 0- 6 ar
betalar ingen avgift vid resa tillsammans med vuxen.

22. Arbetsresor

Den féardtjanstberéttigade kan anvanda fardtjénst for resa mellan bostaden och
arbetsplatsen. Har inrdknas aven resa till och fran skola for den som vuxenstuderar. For
den som regelbundet maste resa fore kl. 06.00 eller efter kl. 24.00 beviljas undantag fran
ovanstaende restider. Arbetsresor kan betalas med en fast manadskostnad som foljer
priset pa Lanstrafikens periodkort, 30-dagarskort for vuxen, och antal zoner.

Vid arbetsresa Over lansgrans galler Lanstrafikens periodkort, 30-dagarskort for vuxen,
med lansgiltighet. Villkoret for en manadskostnad &r att den betalas via faktura i
efterskott. Vid utebliven betalning av fakturan forfaller méjligheten till en manadskostnad
och resorna betalas vid varje enskild resa enligt avgiften for 6vriga fardtjanstresor

enligt punkt 18.

For den som aker arbetsresa finns mojlighet att inkludera lamning/hamtning pa
forskola/fritids for egna barn (max 12 ar) i anslutning till resa till/fran arbetet.

23. Skolskjuts
Fardtjanst kan inte utnyttjas av elever till och fran grundskola eller séarskola
inklusive gymnasiesérskola eller for resor under skoltid.

24. Hjalpmedel

Det ska framga av fardtjansttillstandet vilka forflyttningshjalpmedel som far medtas
under resan. Vid bestéllning av resa ska den resande anmala vilka hjalpmedel som ska
medtas under resan. Ledsagare och medresenér kan inte medtaga egna hjalpmedel eller
egen rullstol pa resan, krycka/kapp ar undantaget.

Hjalpmedlet ska vara forskrivet av hjalpmedelscentralen (max matt: L1500 mm och
B850mm) samt vara avsedd for transport i fordon. Ovriga hjalpmedel prévas i varje
enskilt fall.

25. Trappklattrare/forflyttning i trappor

For fardtjanstberattigad som inte sjalv kan forflytta sig i en trappa till/fran den egna
bostaden kan forflyttning beviljas med trappklattrare.
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Forflyttning med trappkléattrare kan beviljas under max 18 manader eller med max 24
enkelresor per ar sa lange fardtjansttillstandet ar giltigt. Endast ett av alternativen kan
véljas.

Om kund bor pé sarskilt boende, enligt beslut fran aldre- och funktionshinderomsorgen,
finns mojlighet till max 24 enkelresor per ar for besok pa tidigare folkbokféringsadress.

Forflyttning med trappkléattrare utfors inte inne i bostad/l&genhet.

Vid liggande transport kan forflyttning i trappa utforas om forflyttningen galler till/fran
den egna bostaden.

For samtliga forflyttningar i trappor galler att uppdraget ska vara genomforbart

och ska kunna ske utan risker for forare och/eller kund. Beddms risker finnas

utfors inte forflyttning.

26. Bagage

Bagage far tas med pa resan, i normalfallet tva normalstora vaskor/kassar. Bagage for
ledsagare och/eller medresenéar far per person medtagas max en normalstor véaska/kasse.
Med bagage darutover kan fardtjanstresa inte utforas.

27. Husdjur
Husdjur far inte medféras. Undantaget ar ledarhund/ servicehund som vid behov far
medtas.

28 Allman kollektivtrafik

Vid resa i den allméanna kollektivtrafiken inom Jonkdpings 1an med Lénstrafiken kan
fardtjanstberattigad med giltigt tillstdnd ta med en medresenar som hjalper till pa resan.
Fardtjanstberattigad betalar enligt Léanstrafikens ordinarie priser och den som féljer med
pa resan aker fritt pa det sa kallade Ta-med-en-van-kortet som den fardtjanstberattigade
erhéller fran Lanstrafiken. FOr att medresenar ska aka fritt maste fardtjanstberattigad vara
med under hela resan. Ta-med-en-van-kortet stamplas vid pastigning.

29. Férandringar

Infor stérre fordndringar i fardtjanstverksamheten ska synpunkter inhdmtas genom
kommunala handikapprad, kommunala pensionarsrad och Léansradet for
funktionsnedsattning.

30 Tillampningsforeskrifter
Reglernas praktiska tillampningsforeskrifter utformas av ansvarig forvaltning
Jonkdpings Lanstrafik.

31. Ikrafttradande
2019-01-01, om inget annat anges.
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Regelverk for riksfardtjanst

Allméant

Riksfardtjanst ar en ersattning for reskostnad for den som pa grund av stor och varaktig
funktionsnedséttning inte kan resa till normala reskostnader inom Sverige utan maste resa
pa ett sarskilt kostsamt sétt.

Riksfardtjanst ar avsedd for personer vars funktionsnedsattning ar varaktig. Med
varaktig menas att funktionsnedsattningen forvantas besta i minst tre manader.

Syfte

Region Jonkopings 1an i Jonkopings 1an och dess forvaltning Jonkopings
Lanstrafik ansvarar for att utreda och prova tillstand till riksfardtjanst for invanare
i Jonkdpings 1an. Som stéd i handlaggningen av riksfardtjanst har Region
Jonkdpings 1&n forutom Lag om riksféardtjanst (1997:735) samt domstolarnas
domar och prejudikat. Som komplement har Region Jonkopings 1&an skapat ett
regelverk for riksfardtjanst.

Syftet med regelverket &r att det ska fungera som en vagledning vid
myndighetsutévning/handldggning och som ett hjalpmedel for att den som
ansoker om riksfardtjanst skall kunna bedémas rattsékert utifran samma grund.
Regelverket kan inte inskranka en persons rattigheter i férhallande till lagen
men kan daremot ha bestammelser i fragor som inte regleras i
riksfardtjanstlagen.

Tillstand till riksfardtjanst

Tillstand for riksfardtjanst beskrivs i Lag (1997:735) om Riksfardtjanst enligt foljande
paragrafer:

4 § Riksfardtjanst far anlitas av den som efter ansokan har fatt tillstand till det. Fragor om
tillstand provas av kommunen dér den sokande ar folkbokford eller, om kommunens
uppgifter enligt denna lag 6verlatits till trafikhuvudmannen i lanet, av trafikhuvudmannen
(tillstandsgivaren). Lag 2006:1115).

5 § Tillstand ska meddelas om

1. resan till foljd av den s6kandes funktionshinder inte till normala reskostnader kan goras
med allménna kommunikationer eller inte kan géras utan ledsagare,

2. andamalet med resan &r rekreation eller fritidsverksamhet eller nagon annan enskild
angeldgenhet,

3. resan gors inom Sverige fran en kommun till en annan kommun,
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4. resan gors med taxi, ett forandamalet sarskilt anpassat fordon eller med allméanna
kommunikationer tillsammans med ledsagare, och

5. resan inte av nagon annan anledning bekostas av det allmanna.

Om sokande &r under 18 ar skall prévningen goras i forhallande till barn i motsvarande
alder utan funktionshinder. Lag (2006:1115).

68 Om den som soker tillstand till riksfardtjanst behover ledsagare under resan, skall
tillstandet galla aven ledsagaren.

7 § Tillstand till riksfardtjanst far forenas med foreskrifter om fardsétt.
Regelverk

1. Ansokan

Den som &r folkbokford i Jonkopings lan kan ansoka om och fa tillstand for riksfardtjanst.
Ansdkan bor vara Lanstrafiken tillhanda senast 21 dagar innan avresa, Infor

storhelger bor ansokan goras tidigare, till exempel vid jul- och nyarshelg da ansokan ska
goras senast den 15 november.

2. Tidpunkt for resa

Vid resa med allmanna kommunikationer géller aktuella tidtabeller.

Vid resa med serviceresefordon géller samma tider som for resa med fardtjénst (se punkt
17 i regelverket for fardtjanst).

3. Andamal eller annan betalare

Andamalet med resan ska vara rekreation, fritidsverksamhet eller
nagon annan enskild angelagenhet av fritidskaraktar. Resan ska ske
inom Sverige, fran en kommun till en annan.

Riksfardtjanst ar inte avsedd for resor med andamalen tjansteresor, arbete,
utbildning, sjukvard eller medicinsk behandling. Erséttning enligt
riksfardtjanstlagen beviljas inte for resor som bekostas av det allmanna (det vill sdga
staten, en kommun eller ett landsting).

4. Val av fardmedel

Region Jonkdpings l1&n beslutar om fardsatt med beaktande av resendrens
funktionshinder. Val av fardmedel ska anvéandas utifran foljande prioriteringar
med hénsyn till resenarens funktionshinder:

1. Allmanna kommunikationer

2. Allmanna kommunikationer i kombination med bil eller specialfordon

3. Bil eller specialfordon.

Erséattning for resor med hyrbil eller privatbil medges inte.

Riksfardtjanstresor sker i forsta hand med allménna kommunikationer
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tillsammans med ledsagare och i andra hand med sarskilt anpassade fordon. Det &r
funktionshindret samt vilka forbindelser som finns samt hur tillgangliga dessa &ar
som avgor vilket fardmedel som ska anvandas och om ledsagare behdvs. Resa
med bil eller specialfordon beviljas inte pa grund av avsaknad av allmanna
kommunikationer.

Om en del av resa kan goras med allmanna kommunikationer pa egen hand, kan
riksfardtjanst beviljas for den del av resan som maste ske med anslutningsfordon.

Dyrare férdsatt for att ledsagare inte kan anskaffas beviljas inte.

Forskjutning av resa kan ske for att mojliggora lagre biljettpris alternativt
samakning. For resor upp till 20 mil kan avresetiden forskjutas eller tidigare
ldggas maximalt 6 timmar och for langre resor kan avresetiden forskjutas eller
tidigareldggas maximalt 12 timmar.

Den som fatt tillstand till riksfardtjanst ska betala en egenavgift. Egenavgiften
betalas i enlighet med regeringens foreskrifter (f.n. 1993:1148).

Jonkdpings Lanstrafik — Fardtjanstenheten anvisar hur biljetter erhalls eller om den
enskilde sjalv ska kopa biljetter pa billigaste satt. Ersattning for resan
aterbetalas vid uppvisande av biljetter eller kvitton.

Samordning av resorna sker regelméssigt dér det &r mojligt och
planeras i sin helhet av Jonkopings Lanstrafik eller av féretag som pa
uppdrag av Jonkopings Lanstrafik ska samordna resorna.

Uppehall under resa utover toalettbesok medges ej. Vid langre resor kan matpaus
bli aktuell.

5. Ledsagare

Med ledsagare avses en person som maste félja med tillstdndshavaren for att
denne ska kunna genomfora en riksfardtjanstresa. For att ha rétt till ledsagare
ska situationen vara sadan att resenaren inte kan klara av att genomfora resan
med den service som ges av trafikforetaget. Behovet av antal ledsagare skall
vara knutet till sjalva resan. Ledsagaren far sjlv inte vara i behov av assistans
fran foraren.

6. Medresenar
Vid resa med allminna kommunikationer betalar medresenéren faktisk
resekostnad.

En (1) medresendr far folja med. Vid resa med taxi/specialfordon/
serviceresefordon betalar medresendren samma egenavgift som den
riksfardtjanstberattigade och detta galler aven barn under 12 ar.

Vid resa med allmanna kommunikationer far obegransat antal medresenarer
folja med och medresendren betalar pris enligt linjetrafikens priser.
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Finns egna barn under 12 ar kan fler medresenérer forekomma.

7. Hjalpmedel och bagage

I normalfallet far endast personligt forskrivna hjalpmedel, som inte gar att lana
eller hyra pa plats, tas med pa en riksfardtjanstresa.

Hjalpmedlet ska vara forskrivet av hjalpmedelscentralen (max matt: L1500 mm och
B850mm) samt vara avsedd for transport i fordon. Ovriga hjalpmedel prévas i varje
enskilt fall.

Hygienartiklar, till exempel blgjor, far normalt inte medforas i storre utstrackning &n vad
som beho6vs under sjalva resan och ett par dagar pa resmalet. Ledsagare

och/eller medresenéar far medtaga max en normalstor

vaska/kasse per person.

Hjalpmedel och bagage ska tillsammans med kund och eventuellt beviljad
ledsagare/medresendr rymmas i ett fordon.

8. Husdjur

Vid resa med allmanna kommunikationer far djur medfélja enligt de regler
som géller hos respektive trafikforetag. Vid resa med taxi/specialfordon/
serviceresefordon far ledarhund/servicehund medfélja, Gvriga husdjur far inte
medforas.

9. Avbokning

Avbokning sker sa snart det ar kant att resan inte kan genomforas.
Under kontorstid sker avhokning till féretag som pa uppdrag av
Jonkdpings Lanstrafik ska utfora resorna och for kannedom till
Jonkopings Lanstrafik — Fardtjanstenheten.

Behdver avbokning ske utanfor kontorstid kontaktas i forsta hand det foretag som pa
uppdrag av Jonkopings Lanstrafik ska utfora resorna (f.n. Riksfardtjansten Sverige AB). |
andra hand kontaktas respektive trafikforetag.

Vid forsent avbokad resa kan kostnader for hela/delar av resan faktureras den

enskilde.

10. Aterkallelse av tillstand

Enligt riksfardtjanstlagen, 6§ kap, far en tillstandsgivare aterkalla ett tillstand for
riksfardtjanst om forutsattningarna inte langre finns eller om tillstandshavaren
gjort sig skyldig till allvarliga eller upprepade dvertradelser av de foreskrifter
som galler for riksfardtjanst. Foreskrifter far andras, om andrade férehallanden
foranleder det. Aterkallelse av tillstdnd kan i praktiken forekomma endast i de
fall vederbdrande har ett tillstand som géller tillsvidare, for viss tid eller for ett
visst antal resor.
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11. Vilka beslut far dverklagas

Alla beslut enligt 4-7 samt 9 8§ riksfardtjanstlagen far 6verklagas enligt
forvaltningslagens bestammelser.

12. Tillampningsforeskrifter

Reglernas praktiska tillampningsforeskrifter utformas av ansvarigt verksamhetsomrade
Jonkdpings Lanstrafik.

13. Ikrafttradande
2019-01-01, om inget annat anges.
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¥ Region
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Principer for prissattning vid
Kulturhuset Spira 2019

Biljettpriser

Den genomsnittliga prisnivan for 2019 ska jamfort med 2018 vara oférandrad.
Biljettpriserna ska ligga i intervallet 80 kronor till 1 000 kronor.
Prisdifferentiering sker utifran foljande principer:

e Alla produktioner ska erbjuda ett tillgangligt prisspann.

e Prisspannet ska vara konsekvent i férhallande till produktionstyp och lokal.
e Egna produktioner ska prisséttas i linje med géstande externa produktioner.
o Flera priszoner i teatersalongen och konsertsalongen ska erbjudas.

o Ett begréansat antal forestallningar erbjuds till forsaljning i samband med
biljettslapp och fler biljetter slapps fler baserat pa efterfragan.

o Rabatterade priser kan ges till prioriterade malgrupper.

e Presidiet for namnden for arbetsmarknad, néringsliv och attraktivitet kan for
enskilda tillfallen fatta beslut om priser som ligger utanfor det faststéllda
prisintervallet.

Uthyrning av lokaler
Grundl&ggande principer:

e Flexibel prissattning utifran radande forhallanden sa att en hdg nyttjandegrad
av lokalerna uppnas.



N Region

®* Jbnkodpings lan

2018-09-25 RJL 2018/225

e Marknadsmassig prissattning vid varje givet tillfalle sa att inte snedvriden

konkurrens uppstar.

o Mojlighet till rabatterade priser for att mojliggora tillganglighet for
lokala/regionala organisationer.

e Prisupprakning till nytt budgetar sker i huvudsak utifran det index som
regionen anvander som allmént uppréakningstal.

Prissattningen ska utga fran nedanstaende ordinarie priser.

Konsertsalen

Ordinarie pris (fullpris)

Teatern

380

Kammaren

160

Café-scenen

130
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Inriktning 2019, till 1920-21

Det svenska folkhemmet har skapats av generationer genom hart arbete. Valfardsystemen &r en frukt
av uppoffring och solidaritet mellan ménniskor. Ett unikt samhallskontrakt som &r ovanligt i andra
delar av vérlden.

Budget och flerarsplan har inriktningen att forverkliga visionen For ett bra liv i en attraktiv region.
Visionen forverkligas genom engagemang i att tillgodose invanarnas behov av halso- och sjukvard,
folkhélsa, utbildning och kollektivtrafik samt invanarnas och naringslivets behov av god infrastruktur
och kompetensforsorjning. Befolkningsutvecklingen fram till 2035 stéller krav bade pa politiker och
nya arbetsatt.

Inom hela Region Jonkdpings lan arbetar vi for en val fungerande verksamhet, som samtidigt standigt
forbattras och fornyas med utgangspunkt i invanarnas behov. Samverkan med lanets kommuner ar av
storsta vikt inom bade hélso- och sjukvard och regional utveckling.

Genom att alla tar till sig svenska normer och vérderingar, att vi gemensamt bidrar i smatt och stort,
blir alla en del av samhéllet. Principen ”Gér din plikt, kridv din rétt” &r en viktig del for att vart
valfardsystem ska halla inop. Aven den som star utanfor arbetsmarkanaden eller behover samhallets
stdd kan bidra till folkhemmet genom att ta till sig dessa varderingar.

Samhallets resurser ar inte oandliga darfor ar det ohallbart att erbjuda full tillgang till valfardsystemen
sa snart man befinner sig i Sverige. Detta misskrediterar folkhemstanken och medborgarskapets vérde.
De senaste dren har Sverige haft en “vardkris” trotts att vi fler lakare och sjukskdterskor an nagonsin.

Var inriktning

begrénsa asylinvandringen.

nya arbetsatt och minska administrationen.

gor det mer attraktivt att arbeta inom varden.

informera medborgarna om en sund livsstil och egenvard.
gor primarvarden attraktiv och med hog kompetens.

hoj vardet pa det svenska medborgarskapet.

Var inriktning &r att de mest nodvandiga behoven ska fungera val och vara skattefinansierade, tex
varden. Det handlar framst om sjukvard och kollektivtrafik. Sverige ligger fortfarande hogt
internationellt sett i skattetryck. Infor 2019-20 talar bade kommuner och regioner om att hoja skatten. |
Region Jonkoping foreslas en skattehdjning pa 50 6re. Det ar ett stort ingrepp i medborgarnas frihet.
Ofta upplever vi den offentliga verksamheten som en svéllande kostnadsmassa dar det ar latt att 1agga
till men svarare att dra ifran.

Varje ar maste all verksamhet provas. Vi menar att medborgarens planbok &r det sista alternativet man
ska anvanda for att I6sa ekonomiska problem. Sverigedemokraterna foreslar darfor i arets budget en
of6érandrad skattesats 11,26 kr. Vi har lovat vara véljare att inte hoja skatten.

Vi behdver daremot gora ett antal besparingar, framforallt i asylvard, tolkformaner och kultur. Vi
behdver ocksa skjuta fram investeringar som inte ar helt nddvandiga just nu. Vi minskar den
prognostiserade investeringstakten med 20 % kommande ar.

Nér det galler kulturverksamheten ser vi framfor oss en verksamhet dar aktiviteter ute i kommunerna
blir mer tydligt. Vi vill paborja en avveckling av SMOT under 2019-20 och dven pabdrja en sondering
med syfte att avyttra Spira till 2021. Detta kommer frigora ca 90 milj kr/ar. Onskvart &r att hitta ndgon
ny agare till Spira som kan bedriva konferens/ eventverksamhet i lokalerna. Parallellt med detta 6kar vi
anslagen till kulturplanen just med tanke pa mer satsningar pa kultur ute i kommunerna istéllet.

Vi vill genomfora dessa besparingar i forsta hand men om det inte racker kan vi tanka oss lanefinansiering
av nodvandiga investeringar efter 2021 beroende pa hur utfallet med var budget blir kommande tre ar.
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. Arbetsfor befolkning .a=u: Befolkningens behov av valfardsystemen (SKL)

Skillnaden mellan arbetsfor befolkning och ménniskor som &r i behov av valfirdsystemen har aldrig varit sa stor.

Region Jonkopings lan arbetar med fragor som ar avgorande
for ménniskors liv och hélsa och for l&nets tillvaxt och
utveckling. Sambanden &r starka. Den regionala
utvecklingsstrategin (RUS) &r en viktig utgangspunkt i lanet
dar samarbete och samverkan &r nyckelbegrepp. Det handlar
bland annat om att samordna utvecklingsinsatser inom
omraden som transportinfrastruktur, naringsliv, arbetsmarknad
och utbildning. Region Jonkdpings lan stodjer aktivt projekt
och organisationer som bidrar till 1anets tillvéxt. Revidering av
RUS pégar under 2018, och ett stort antal aktorer i lanet deltar
i arbetet.

Region Jonkdpings 1&n arbetar for battre hélsa och sékrare
vard. For att framja folkhalsan, krdvs insatser inom omraden
som ligger utanfor regionens direkta verksamhet. De
satsningarna gors i samverkan med lanets kommuner, statliga
myndigheter, organisationer och civilsamhallet. Invanarna
erbjuds en halso- och sjukvard med bésta mojliga varde och
kvalitet och med samma forutsattningar i hela lanet.
Halsoframjande insatser ska genomsyra halso- och sjukvérden
och vara en sjalvklar del i all vard och behandling.

Behov av och efterfragan pa halso- och sjukvard styrs av olika
faktorer. Nya diagnostekniker, behandlingsmetoder och
lakemedel och hog asylmottagning skapar 6kad efterfragan.
Det leder till stérre behov av resurser, dven i de fall kostnaden
for sjalva behandlingen minskar.

Manniskor lever langre, vilket kan 6ka kostnaderna for vard
och omsorg. Samtidigt kan digitalisering, férebyggande

atgarder och minskning av véardskador forbattra halsan, minska
behov av vérd och darmed frigora resurser. Darfor finns det
starka skal att arbeta for ett effektivare omhandertagande, med
hjalp av nya arbetssétt och metoder i varden. En forutsattning
for att lyckas ar att varden ges i partnerskap med patienten och
narstaende.

Samverkan fortsétter utvecklas i savél sjukvardsregionen med
Ostergétland och Kalmar som i Regionsamverkan Syd med
regionerna Skane, Halland, Blekinge, Kronoberg samt
Landstinget i Kalmar l&n.

Budget med verksamhetsplan och flerarsplan

Budget 2019 och flerarsplan for aren 2020-2021 har
inriktningen att forverkliga visionen For ett bra liv i en attraktiv
region. Visionen forverkligas genom engagemang i att
tillgodose invéanarnas behov av halso- och sjukvérd, folkhlsa,
utbildning och kollektivtrafik samt invanarnas och
naringslivets behov av god infrastruktur och
kompetensforsérjning. Genom samverkan med olika aktorer i
lanet och en val fungerande verksamhet blir Region Jonkdpings
I&n attraktiv och utvecklas vidare. En djup forankring i
befolkningen skapas genom att verksamheten leds av folkvalda
politiker. Inom hela Region Jonkdpings lan arbetar vi for en val
fungerande verksamhet, som samtidigt standigt férbattras och
fornyas med utgangspunkt i invanarnas behov och delaktighet.
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Overgripande ledningssystem

Budget med verksamhetsplan och flerarsplan &r Region
Jonkopings l&ns viktigaste styrdokument. Den regionala
utvecklingsstrategin med handlingsplaner konkretiserar arbetet
med att skapa attraktivitet och tillvéxt tillsammans med andra
aktorer. Arbetet leds och foljs upp med inriktningsmal och
tillhdrande métetal.

Utgangspunkten for styrningen av verksamheten &r att genom
god hushallning forverkliga visionen. Det innebér att
verksamheten bedrivs &ndamalsenligt och kostnadseffektivt
och med en finansiering som Iangsiktigt garanterar
verksamheten. Genom god hushallning med offentliga medel
skapas varde for lanets invanare.

Vision, varderingar och Malbild 2030, &r grunden for arbetet
med att formulera mal, framgangsfaktorer och métetal, samt
handlingsplaner for forbattring och utveckling inom regionens
olika verksamhetsomraden. Mélen ska vara sa konkreta att de
kan brytas ned till den niva dar de ska genomforas.

Budgeten for 2019 och flerarsplanen for 2020-2021 redovisas
enligt styrmodellen Balanced Scorecard Modellen fokuserar
pa det som &r strategiskt viktigt och innebér att verksamheten
beskrivs, planeras och foljs ur fem perspektiv: medborgare och
kund, process och produktion, larande och férnyelse,
medarbetare samt ekonomi.

Malbild 2030

Malbild 2030 har formulerats inom sju omraden som &r
viktiga for att Region Jonkopings 1&n ska ge forutsattningar for
ett bra liv i en attraktiv region.

Denna malbild ar utgangspunkt for budget och
verksamhetsplan, regional utvecklingsstrategi, program for
héllbar utveckling och andra program och handlingsplaner
inom regionens egen verksamhet och fér andra program och
planer som regionen &r med och tar fram.

Dessa omraden ligger ocksa till grund for strategiska mal,
framgangsfaktorer, systemmatetal och mal inom
verksamheternas olika perspektiv liksom indikatorer for det
gemensamma arbetet i lanet. Malen for systemmatetalen sétts
vanligen hogt for att stimulera till fornyelse och forbattring av
arbetssatt. Maluppfyllelsen féljs noga, avvikelser analyseras
och vid behov gors handlingsplaner. Omvaérldsjamforelser
gors for resultat avseende verksamhet och ekonomi.
Utveckling i lanet foljs genom indikatorer. Verksamhetens
effektivitet varderas utifran hur val strategiska mal och
systemmitetal nas, det vill saga det virde som skapas for
medborgarna i férhallande till insatta resurser. Jamforelser
gors ocksa av hur resultaten star sig i forhallande till andra.

Bra folkhélsa

Lanets invanare lever ett halsosamt liv i ett socialt
sammanhang. De kanner att de har mgjlighet att paverka sina
liv och skattar halsa och livskvalitet

hogt.

Lanet ar kant som basta platsen att vaxa upp och aldras pa.
Region Jonkdpings 1&n arbetar hélsofrdmjande och
sjukdomsforebyggande genom regional utveckling och hélso-
och sjukvard. Tillsammans med invanarna och andra aktorer
som kommuner, civilsamhallet, féreningar, foretag,
lansstyrelse och hégskola bedriver vi ett aktivt
folkhélsoarbete.

God vard

Region Jonkopings lan erbjuder en hélso- och sjukvard och
tandvard som &r bland de basta i landet bade vad galler
medicinska/kliniska resultat och i utveckling av arbetssatt och
vardformer.

Bra stod ges till egenvard.

Varden ges med god tillganglighet, ett gott bemotande och med
ratt kompetens. Den ar séker, jamlik och personcentrerad.

Genom samskapande med patienter, narstdende och invanare
ges ratt behandling pa ratt vardniva samtidigt som standig
forbattring sker.

Regional utveckling

Region Jonkdpings 1&n &r landets fjarde storsta tillvéxtregion.
God hallbar tillvéxt genom bra miljo, goda mojligheter till
arbete, kollektivtrafik, utbildning och utveckling gor oss till en
attraktiv region.

Néringslivet har goda forutsattningar, infrastrukturen ar
utbyggd och kulturlivet &r rikt.

Medarbetare

Region Jonkopings 1an ar en av landets mest attraktiva
arbetsgivare. Vara medarbetare har viktiga arbeten i valfarden,
med meningsfulla och utvecklande arbetsuppgifter i en
halsofrdmjande arbetsmiljo.

Samverkan och engagemang i stdndiga forbéttringar,
innovation, utveckling och forskning &r kannetecken for vara
chefer och medarbetare.

Kostnadseffektivitet

Forbéattrad hélsa och hojd livskvalitet ar det varde vi, med
lagsta mojliga resursinsats, ska skapa for invanarna. Det
innebdr att vi vid val mellan olika verksamheter eller atgarder
efterstravar en rimlig relation mellan effekt och kostnader.
Detta i enlighet med riksdagens beslut om en
kostnadseffektivitetsprincip och de riktlinjer for prioriteringar
inom halso- och sjukvarden som riksdagen har beslutat.

Systemsyn och forbattring/fornyelse

I en allt mer komplex verksamhet &r hallbar utveckling och en
gemensam systemforstaelse viktiga utgangspunkter i var
verksamhetsutveckling for att uppna basta mojliga resultat.

For att utveckla var verksamhet involverar och lar vi av dem vi
ar till for.

Arbetet med innovationer, forbattring och férnyelse av
processer och arbetssatt stimuleras for en effektiv och uthallig
verksamhet.

Hallbar utveckling och langsiktig finansiering

Region Jonkopings lan arbetar for en hallbar utveckling inom
omradena social, ekologisk och ekonomisk hallbarhet.
Forverkligandet av l&nets klimat- och energistrategi &r en viktig
del i hallbarhetsarbetet.

For att trygga verksamhetens finansiering pa lang sikt ska vi ha

ett ekonomiskt resultat som innebér att nédvandiga
investeringar finansieras med egna medel.
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Planeringsforutsattningar och regiongemensamma

inriktningar

Regional tillvéxt &r en viktig forutsattning for att visionen For ett bra liv i en attraktiv region ska
forverkligas. Region Jonkopings lan verkar inom omraden som &r avgorande for manniskors liv och
halsa, men ocksa inom omraden som ger lanet forutsattningar for tillvaxt och utveckling. Sambanden

mellan dessa omraden &r starka.

Perspektiv: Medborgare och kund

Jamlik halsa och jamlik verksamhet

Utgéangspunkterna for Region Jonkopings lins
verksamhet &r visionen For ett bra liv i en attraktiv
region samt individens behov, vilja och méjlighet
att ta ansvar for sin egen hélsa. Region Jonkopings
l&n arbetar med ménskliga rattigheter for en jamlik
hélsa och jamlik verksamhet. Alla ska erbjudas
likvardig vard och medborgarservice och
omotiverade skillnader ska utjamnas. Alla
verksamheter foljer upp data med kénsuppdelad
statistik som analyseras och vid eventuella
omotiverade skillnader vidtas atgérder.
Systemmétetalen for 2019 kommer, i de fall de &r
individbaserade, att redovisas kdnsuppdelade. |
Program for hallbar utveckling 2017-2020 finns
mal for likabehandling som en del i social
hallbarhet och sedan tidigare finns en handlingsplan
for funktionshinderpolitiken. Under 2019 kommer
arbetet med Manskliga rattigheter och FN:s
héllbarhetsmal, Agenda 2030 att intensifieras.
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Barnkonventionen

Kunskap om barn och ungas rattigheter ska hallas
levande och utvecklas inom alla delar i Region
Jonkodpings l&n. Vi har ansvar for att skapa bra
forutsattningar for vara barn och unga s att de far
ett framtida bra liv, och vi har ocksé ansvar for att
lyssna pa dem och ge dem ett bra liv hdr och nu nar
de &r barn och unga. VArt lan ska vara den bésta
platsen att vaxa upp pa. Dérfor arbetar Region
Jonkopings lan efter FN:s barnkonvention. Det
overgripande malet for vart barnrattsarbete ar att
barns och ungas ménskliga rattigheter ska beaktas.

De ska bemotas med respekt, ges mojlighet till
utveckling och trygghet samt delaktighet och
inflytande. Forutsattningen ar att kunskapen om
barnets rattigheter halls levande och utvecklas inom
alla delar i vér verksamhet. Handlingsplanen ska ha
speciellt fokus pé:

o utbildning och fortbildning for personal
barnrattsombud i varje enskild verksamhet

barn och ungas delaktighet

barn som anhériga.

arbete mot kdnsstympning.

Genom ett arligt Barnbokslut ges alla verksamheter
mojlighet att pa ett Gvergripande sétt redovisa
barnrattsarbetet inom den egna verksamheten.
Syftet ar att barnsakra Region Jonkdpings lan.

Befolkningsbeskrivning

Region Jonkdpings I&n sammanfaller geografiskt
med lansindelningen som omfattar 13 kommuner.
Den 31 december 2017 hade lanet 357 237 invanare
— en 6kning med 4 502 invanare jamfort med 2016.
Under 2017 dkade befolkningen i l&anets samtliga
kommuner. Under de senaste fem aren har lanets
befolkning 6kat med 18 121 personer. Okningen
beror till storsta delen p& Sveriges hoga
asylinvandring. Uppdelat pa kommungrupper s har
befolkningen i den nordvéstra lansdelen har dkat
med 9 227 personer, den 6stra lansdelen med 5 732
personer och den sddra lansdelen med 3 162
personer.

Fordelningen mellan kvinnor (49,5 procent) och
man (50,5 procent) &r i stort sett lika i lanets
kommuner, forutom i Jénképing dar det &r samma
fordelning. Andelen kvinnor &r nagot lagre och
andelen man nagot hagre i Jonkopings lan jamfort
med riket. Den forvantade medellivsldngden &r
nagot hogre i lanet an i riket, for bade kvinnor och
man.

Hogst forvantad medellivslangd har kvinnor i
Aneby kommun (85,5 &r) och lagst medellivslangd
har mén i Eksjo och Vaggeryds kommuner (80,2
ar).

Sida 6 av 28



Andelen barn under fem &r och andelen 65 ar och
&ldre av befolkningen &r hogre i lanet &n i riket.

Av lanets befolkning har 22,2 procent utlandsk
bakgrund (utrikes fodda samt inrikes fodda vars
béda foraldrar ar utrikes fodda). Genomsnittet for
riket ar 24,1 procent. Spridningen i lanet ar relativt
stor. Habo har lagst andel med utlandsk bakgrund
(9,3 procent) medan Gnosj6 har hdgst andel (32,8
procent).

| aldersgruppen 25-64 ar har 14 procent av lanets
befolkning kort utbildning, dvs. hégst
grundskoleutbildning. Motsvarande siffra for riket
&r 12 procent. Spridningen &r stor i lanet — den
nordvastra lansdelen har lagst andel med kort
utbildning och sddra lansdelen hogst.

Andelen arbetslosa &r orovackande hdg bland de
som invandrat till Sverige.

Arbetsloshet - andel av den registrerade
arbetskraften 16-64 ar samt andel av den
registrerade arbetskraften 18-24 ar

20
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Kaéllor: Arbetsformedlingens arsstatistik 2008-2017
samt Arbetsformedlingens manadsstatistik aug
2018.

Befolkningens halsa

F&r att kunna planera och prioritera verksamheten i
Regionen och i l&nets kommuner behdvs kunskap
om hélsolaget. Befolkningen i Jonkdpings 1an mar
generellt bra jamfort med riket. Dodstalen for bade
man och kvinnor ligger sedan 20 ar tillbaka nagot
lagre &n i riket. Insjuknandet i ischemisk
hjartsjukdom (framst kérlkramp i hjértat och
hjartinfarkt) minskar, medan antalet som insjuknar i
cancer Okar (Socialstyrelsen).

I juni 2018 antog riksdagen ett nytt
folkhalsopolitiskt mal med tydligare fokus pé
jamlikhet i halsa. Det nya nationella folkhalsomalet
ar "att skapa samhalleliga forutsattningar for en god
och jamlik halsa i hela befolkningen och sluta de
paverkbara hilsoklyftorna inom en generation”. Det
nya malet har atta malomraden. Med utgangspunkt i
det nationella folkhalsomalet och de atta
malomréadena presenteras lokala halsotal.
Utgéangspunkt tas dven i regionens strategi
Tillsammans for jamlik hélsa och ett bra liv i
Jonkdpings lan. Halsotalen utgors av bade matt pé
riskfaktorer for sjukdom och matt pa halsoutfall och
ar hamtade fran Statistiska centralbyran,
Forsakringskassan, Skolverket, Brottsférebyggande
radet, Socialstyrelsen, Folkhalsomyndigheten,
Regionens Folkhalsoenkédt Ung samt Regionens
statistik éver dvervikt och fetma bland lanets barn.
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Perspektiv: Process och produktion

All verksamhet ska skapa varde och Region
Jonkapings lans mal ska nds med lagsta mojliga
resursinsats. Vi fortsatter vart intensiva
forbattrings- och utvecklingsarbete genom en
kontinuerlig utveckling av processer och arbetssatt.
For att skapa basta mojliga resultat, behdver det
finnas en gemensam bild av hur systemet fungerar.

Processorientering

En forutsattning for langsiktigt hallbar verksamhet
ar utveckling och forbéttring av arbetssatt genom
stdndiga forbattringar. Att kunna arbeta med
stdndiga forbattringar forutsétter ett system med val
definierade processer och tydliga mal. Sa snart en
process dr kdnd av medarbetarna och har ett
visualiserat mal, finns mojligheter att gora den allt
béttre med hjalp av stdndiga forbattringar. Genom
en tydlig systematik i form av mal, métningar och
upprepade PGSAcykler (planera, gora, studera,
agera).

Vad vill vi dstadkomma? = Mil!
Hur vet vi att en férandring dr en férbéttring? - Matt !
Vilka férindringar kan leda till en férbittring? ‘ Idéer |

PGSA-cirkeln Agern h&’ :
Y -
KV

Ju hogre takten &r for genomférda dokumenterade
forbattringar enligt modellen ovan, desto snabbare
nar vi malen och darmed visionen.

Manga av Region Jonkopings lans processer
upprepas pa flera hall i organisationen. For basta
mojliga resultat krdvs att dessa processer &r lika i
sin utformning och leder till likartade resultat. Forst
da kan vi forenkla och forbattra for saval externa
som interna kunder som processen ar till for.

For att na likartade lansévergripande processer
behdver vi samverka éver organisatoriska granser.
En process spanner manga ganger Gver flera
organisatoriska granser och kréver darmed att alla
involverade gemensamt gor PGSA-cyklerna. En
forbattring som genomforts pa ett stélle i
organisationen har inte nétt sin fulla potential forran
den ocksa genomforts pa andra stallen i
organisationen dar samma arbete utfors. Modeller
for lansovergripande processforbattring och
spridning &r en nddvandighet for att vi ska kunna
halla jamna steg med omvérlden vad géller
kundndjdhet, kvalitet och resursférbrukning.

Digitalisering

Region Jonkopings lans formaga att digitalisera
arbetsprocesser och utveckla enkla och anvandbara
tjanster &r avgdrande for att kunna méta de
forvantningar som saval invanare som medarbetare
har pa effektiva, sakra och moderna arbetssatt och
servicenivaer.

Kommunikation som verktyg for
maluppfyllelse

Med kommunikation som strategiskt verktyg
arbetar vi tillsammans for att forverkliga Region
Jonkaopings lans strategiska mal och visionen om ett
bra liv i en attraktiv region.

God kommunikation bygger pa var formaga att
forsta vad lansinvanare, medarbetare,
samarbetspartners och andra intressenter behdver
och vill veta. Var kommunikation ska vara
malgruppsanpassad och tillganglig och Region
Jonkdpings lan ska uppfattas som en kommunikativ
organisation. | dialogen med vara malgrupper ska vi
hela tiden sékerstélla att deras behov styr valet av
innehall och kanal. Kommunikationen ska dka
invanarnas kunskap om Region Jonkopings lan och
ge mojlighet till insyn och delaktighet.

Medarbetarna ska uppleva att cheferna ar
kommunikativa; att de engagerar och involverar
medarbetarna. Alla medarbetare har ett eget ansvar
att soka upp och ta del av information som ar
relevant for verksamheten, men ocksa att dela med
sig och underlatta for andra att gora ett bra jobb.
Kommunikationen, savél extern som intern, ska
bidra till att starka varuméarket Region Jonkopings
lan.

Risk och sékerhet
Region Jonkdpings risk- och sdkerhetsarbete
utvecklas kontinuerligt under planperioden.

Region Jonkopings lan arbetar systematiskt och
riskbaserat med informationssakerhet for att skydda
informationen. Ett aktivt arbete med
informationssakerhet &r viktigt for fortroendet
bland invanare och patienter. Under 2018 har bade
EU:s dataskyddsfoérordning (GDPR) och EU:s NIS-
direktiv tillkommit, vilket st&ller nya och hégre
krav pa informationssakerheten. En robust IT-
infrastruktur &r den grund som behdvs for att
informationen ska kunna spridas pa ett
lattillgangligt och sékert satt.

Hallbar utveckling

Region Jonkopings 1an har héga ambitioner for
hallbar utveckling, och det praglar malen i program

Sida 8 av 28



for hallbar utveckling 2017-2020. Vi ska bidra till
ett bra liv i en attraktiv region for dagens och
framtidens generationer. Darfor &r det sjalvklart for
oss att upphandla svenskproducerad mat till vara
verksamheter. Vi vill skapa tillvéxt och utveckling
som ar langsiktigt hallbar bade socialt, miljomassigt
och ekonomiskt — bade for vara medarbetare i
organisationen och for lanets invanare.

Agenda 2030 &r framtagen av FN och innehaller
sjutton globala mal for hallbar utveckling. De
overgripande omradena ar att avskaffa extrem
fattigdom, att minska ojamlikheter och orattvisor i
vérlden och att l16sa klimatkrisen. Utmaningen for
varje individ, varje organisation, varje samhalle och
varje nation &r att se vad var och en kan géra for att
hjalpa till att uppfylla malen. Inom Region
Jonkapings lan har arbetet paborjats genom att en
arbetsgrupp har kartlagt hur olika verksamheters
arbete passar ihop med malen i Agenda 2030. Detta
&r ett arbete som kommer att utvecklas under de
narmaste aren och integreras i det vi redan gor.

Program for hallbar utveckling

Region Jonkopings lan arbetar for en hallbar
utveckling som &r hélsofrdmjande och jamlik med
barnens bésta i centrum. En hallbar utveckling
innebdr en utveckling som tillgodoser dagens
behov, utan att d&ventyra kommande generationers
majligheter att tillgodose sina. Arbetet med hallbar
utveckling styrs av Program for hallbar utveckling
2017-2020. Programmet syftar till att visa hur vi
ska arbeta for att pa ett langsiktigt hallbart satt nd
var vision For ett bra liv i en attraktiv region.

Programmet har som mal att Region Jonkopings lan
till 2020 ska ha tagit betydande steg for att
sékerstalla att verksamheten bedrivs i linje med en
hallbar utveckling. 30 miljoner kronor avsatts for
2017-2020 till investeringar for att regionens
fastigheter ska producera 3 GWh fornybar energi.
Region Jonkopings l4n bidrar ocksa i det regionala
utvecklingsuppdraget till att de nationella
miljokvalitetsmalen nas samt verkar for skydd av
andliga resurser som akermark och grundvatten. Vi
arbetar aktivt for att skydda Vattern som
dricksvattentackt och naturomrade och motséatter
0ss darmed gasborrning och gruvbrytning samt
forsvarsmaktens évningar i omradet.

Program fér hallbar utveckling 2017-2020 omfattar
fyra framgangsfaktorer:

o Vidr klimatsmarta

o Vianvander vara resurser klokt

e Vi 4r socialt hallbara

o Vi bidrar till en sund livsmiljo.

Ut6ver de mal som framgar under respektive
framgangsfaktor finns tillnérande inriktningsmal

samt beslutade aktiviteter i form av prioriterade
atgarder. De prioriterade atgarderna revideras vid
behov en gang per ar.

Framgangsfaktor: Vi dr klimatsmarta

Den klimatsmarta regionen innebér att sa langt det
ar mojligt upphandla narproducerade varor och
tjanster.

Att vara klimatsmart innebdr att vi tanker pa hela
kedjan. Fran produktion till konsumtion.

Den klimatpaverkan som var verksamhet ger
upphov till kommer fran manga olika héll. Vi har
stor klimatpaverkan fran till exempel
arbetspendling, vér energianvandning,
kollektivtrafiken och tjansteresor. Utdver dessa har
vi paverkan fran var materialanvandning av till
exempel engangsmaterial, livsmedel, jordbruk och
varutransporter.

Klimatanpassning innebér till exempel att
sjukvardens kunskap om varmeslag och nya
sjukdomar behover 6ka, att vi klarar problem med
dricksvattenférsorjningen och att vara
sjukhusomréaden och évriga omraden kan hantera
mycket héftiga sa kallade hundradrsregn som
beddms dka.

Mal ar 2020

1. Fornyelsebara energislag av den totala
energianvandningen i Region Jonkodpings lans
verksamheter ska 6ka under programperioden.

2. Energieffektiviteten ska 6ka i var verksamhet.

Framgangsfaktor: Vi anvander vara resurser
klokt

Klok resursanvédndning innebar att vara
verksamheters utveckling inte tar resurser fran
kommande generationer utan istéllet verkar for
cirkular ekonomi nar det galler varor och tjanster.
Kretsloppen ska vara resurseffektiva och fria fran
farliga amnen.

Klokt resurstdnkande handlar om att anvénda
resurser pa ett effektivt och hallbart satt. Med
resurser menas bade ekonomiska resurser saval som
naturens resurser. Vissa resurser ar fornyelsebara
medan andra inte &r det. Om vi ska anvénda icke
fornyelsebara resurser ska dessa hanteras i slutna
kretslopp sé att kommande generationer ocksé kan
anvanda dem. Har finns tva av
hallbarhetsprinciperna med att inte systematiskt
tillféra amnen fran samhéllets produktion eller
systematisk undantrangning av naturen med fysiska
metoder. Resursanvéndningen ska inte bryta mot
dessa villkor. Resursanvandningen ska ske pa ett
effektivt satt och ar en viktig fraga for vara
verksamheter. Val anvanda resurser inom var
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verksamhet ger en minskad miljopaverkan, god
ekonomi och 6kad nytta for vara uppdragsgivare.

Mal 2020

1. Vi ska ha utvecklat langsiktigheten i vara beslut
samt ha fokuserat pa livscykelkostnaden vid
investeringar och upphandlingar.

2. Var material- och livsmedelsforsorjning ska
bidra till ett hallbart samhalle.

3. Det gemensamma ledningssystemet, som
omfattar alla verksamheter i organisationen, ska
framja ett totalt hallbarhetsperspektiv vid
styrning av verksamheten.

Framgangsfaktor: Vi dr socialt hallbara

Som en socialt hallbar organisation agerar och
samverkar vi med var omvérld pa ett sadant satt att
vi har en positiv paverkan pa manniskor i var
narhet.

Social hallbarhet 4r en av de fyra
héllbarhetsprinciperna och handlar om mangfald
och tillit i samhallet och ldnsinvanarnas mojlighet
till hélsa, inflytande, kompetens, opartiskhet och
mening. Det omfattar manskliga rattigheter,
likabehandling, tillgang till sjukvard, skaliga
arbetsvillkor, mojlighet att engagera sig i samhallet,
mojlighet till kompetensutveckling och en mening
med att finnas. Var utgangspunkt ar att manniskor
med olika bakgrund, fardigheter och
livserfarenheter berikar arbetsmarknaden med ny
kunskap och nya insikter.

Region Jonkopings 1an arbetar efter FN:s
barnkonvention och FN:s konvention om réttigheter
for personer med funktionsnedséttning.

Vi som region har en direkt paverkan pa invanarnas
majlighet till hdlsa genom vart ansvar for folkhalsa
och sjukvard, regional utveckling genom arbetet
med den regionala utvecklingsstrategin (RUS),
kompetensutveckling genom vara folkhdgskolor
och naturbruksgymnasier och genom skéliga
arbetsvillkor hos de som tillverkar de varor och
tjanster vi koper in. Allt detta utifran att manniskors
lika rattigheter och varde erkanns och respekteras.

Som organisation har vi flera grundldggande
varderingar som leder till en hallbar organisation
och hallbar utveckling. Kundorientering medfor att
vi ska skapa varde for de som vi finns till for — vara
kunder. FOr att gora detta behdver vi ett engagerat
ledarskap. Har framstar aven samverkan bade
internt och externt som avgoérande for att na
framgang i detta arbete. For att vara langsiktigt
framgangsrik i detta arbete har vi som arbetsgivare
en viktig roll i att skapa de ratta forutsattningarna
for bade dem vi &r till for, vara medarbetare och
samverkanspartner.

Mal 2020

1. Vi ska skapa tillit och fortroende hos invénare,
samarbetspartners och inom organisationen. Det
innebar till exempel att vi arbetar med vision,
varderingar, mal, policyer och riktlinjer, att det
finns en “vi-kénsla” i organisationen och goda
och stddjande relationer med samarbetspartners
och mellan olika enheter och nivaer.

2. Likabehandling; verksamheten och
arbetsplatsen ska praglas av likabehandling med
samma rattigheter och méjligheter for alla.

3. Verksamheten och arbetsplatsen ska aktivt
framja medborgarnas trygghet och folkhalsa.

Framgangsfaktor: Vi bidrar till en sund
livsmiljo

En sund livsmiljo innebér att vara verksamheter
inte bidrar till negativa miljo- och hélsoeffekter.
Verksamheterna bidrar till en frisk befolkning
genom ett framgangsrikt arbete med folkhalsan.

En sund livsmiljo &r en miljo fri fran amnen som ar
negativa for var halsa och for de naturliga
kretsloppen. En sund livsmiljé handlar ocksa om
biologisk mangfald och en miljo som bidrar till en
god psykisk hdlsa. Det innefattar alla de tre
hallbarhetsperspektiven; sociala forhallanden,
ekonomiska villkor och miljohénsyn. Har finns tre
av hallbarhetsprinciperna med att inte systematiskt
tillféra amnen fran samhéllets produktion,
systematisk undantrangning med fysiska metoder
och den sociala hallbarhetsprincipen utifran halsa.

Folkhalsa och sjukvérd ar en stor del av var
verksamhet och ligger i linje med att arbeta for en
sund livsmiljo. Det handlar om det vi kan paverka
sjélva, som hur vi anvander kemiska produkter, hur
vi forskriver lakemedel, hur vi transporterar
personer och varor samt hur vi anlégger grénytor.
Men det handlar ocksa om att skapa en sund
livsmiljo dar de varor tillverkas som vi anvander i
var verksamhet, till exempel lakemedel, livsmedel,
IT-utrustning, sjukvardsmaterial och textilier.

Mal 2020

1. Vi arbetar strukturerat med att minska negativ
paverkan fran kemikalier i produkter och varor
utifran en tydlig kemikaliestrategi.

2. Inriktningen &r att vi i forsta hand ska vélja
svenskproducerade livsmedel. | andra hand ska
vi vélja nérodlade livsmedel inom lanet. | tredje
hand ska vi vélja ekologiska livsmedel.

3. Vi ska genom krav i upphandling och andra
atgarder erbjuda halsosamma val i vara
restauranger och caféer.

4. Vi ska ha en effektiv lakemedelsanvandning.
Kunskapen om lakemedelsanvandning i var
organisation ska vara god nar det galler
hélsoeffekter, miljépaverkan och social
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paverkan, bade har i lanet dar lakemedel
anvénds och dér de produceras.

Perspektiv: Larande och
fornyelse

Narmare 30 &rs arbete med organisatoriskt larande
visar betydelsen av larande och standiga
forbattringar i service och processer. Innovationer
och nya arbetssatt vaxer fram genom att manga ar
motiverade for, och engagerade i, ett standigt
pagaende forbattringsarbete. Detta ar mojligt nar
alla medarbetare och chefer ges forutsattningar att
bidra med, och utveckla, sitt engagemang och sin
kompetens. Grundl&ggande i chef- och ledarskap &r
att for basta mojliga verksamhet utifran behov
skapa forutsattningar for larande, utveckling och
delaktighet. Darfor engageras alla medarbetare i
larande och systematiskt forbattringsarbete inom
sina verksamhetsnara arbetslag/mikrosystem och i
att fornya sina arbetsprocesser och sin egen
kompetens. Férnyelse och innovationer
uppméarksammas sarskilt. Patienters och invanares
kompetens och synpunkter blir allt viktigare delar i
forbattringsarbetet.

Ett val fungerande ledningssystem innebar effektiv
ledning och styrning samt att erfarenheter fran olika
lokala forbattringsarbeten stimuleras och tas tillvara
i hela organisationen. For att utveckla det
Overgripande ledningssystemet arbetar vi med
kriterierna i Utmarkelsen Svensk Kvalitet.

Larande och innovation

Region Jonkopings lans utvecklingsstrategi baseras

pa fyra principer:

e Ladrande dar nyckeln till utveckling och
forbéttring

o Forbattring gar pa bredden och djupet

o Forbattringar gors av bade ledningen och
enskilda medarbetare

e Genom nya angreppssétt och forbattrade
arbetsprocesser hojs vardet pa Region
Jonkdpings l&ns tjanster.

Larande- och fornyelsearbetet skapar

forutsattningar for att

o behdlla det som fungerar bra i nuet och sakra
dess uthéllighet

o forbattra det som kan forbattras i nuet — stdndiga
forbattringar

o finna nya sitt att forandra nuet pd — fornyelse.

Kraftsamling

| takt med de forandringar som sker i omvérlden
ska Region Jonkopings lan stérka och férnya
verksamheten for attraktivitet och tillvéxt och for

att na battre folkhalsa och béttre vard till lagre
kostnader.

Kraftsamlingen ar bade ett forhallningssatt och ett
riktat arbete inom avgransade omraden i hela
verksamheten. Inom halso- och sjukvérd gors
dversyn av olika specialistomréaden for att skapa en
jamlik vard. Arbetet leder till vissa strukturella
andringar som nivastrukturering eller minskning av
vardplatser i de fall dar varden, i battre form, kan
ges i oppen vard eller i det egna hemmet.
Utgangspunkten for arbetet ar folkhélsa och
partnerskap med patienten. Arbetet har sitt fokus pa
att minska “’sloseri” och nya arbetssétt med
bibehallen eller forbattrad kvalitet. Utveckling av
nya arbetssétt, fokus pa hilsa och egenvaérd liksom
Ratt anvdnd kompetens (RAK) och digitalisering ar
viktiga delar i planerna.

Behovet av fortsatt kraftsamling i halso- och
sjukvarden forstarks av vélfardsutmaningen, den
demografiska utvecklingen under kommande
decennier, samt att kostnaderna dverstiger
budgeten. Var nettokostnad ligger dock lagre an
riksgenomsnittet jamfoért med andra landsting och
regioner. Utgangspunkten ar att arbeta med det som
skapar vérde for invanarna inom halso- och
sjukvard och regional utveckling, for battre hélsa,
battre vard och lagre kostnader.
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Perspektiv: Ekonomi

Utgangspunkten for styrningen ar Kommunallagens krav pa
god hushallning, bade ur ett verksamhetsperspektiv
(andamalsenlig och kostnadseffektiv verksamhet) och ur ett
finansiellt perspektiv (langsiktig och uthallig finansiering).

Kostnadseffektiv verksamhet

Verksamhetsmal inom hélso- och sjukvard och regional
utveckling ska uppnas med lagsta mojliga resursinsats. For en
bra styrprocess kravs att olika verksamhetsnivaers mal,
resurstilldelning och resultat &r tydliga, i saval planering som
genomfdrande och uppfdljning. En andamalsenlig och
kostnadseffektiv verksamhet uppnés genom god
maluppfyllelse dar tjansten producerats med en hdg
produktivitet.

Finansiellt mal

Region Jonkdpings 1&n har en stark och stabil ekonomisk
grund som skapats genom ett Iangsiktigt ansvarstagande.
Kostnadsutvecklingen inom framforallt halso- och sjukvarden
och kollektivtrafiken kommer att stalla krav pa finansiering
och kostnadskontroll for en ekonomi i balans. Nya satsningar
och reformer samt investeringar i verksamheten ska darfor ske
med langsiktig stabilitet i fokus. For att sikerstalla en halso-
och sjukvard med god tillganglighet och hdg kvalitet krévs en
fortsatt tydlig prioritering av vélfardens verksamheter.

Det 6vergripande finansiella malet for god hushallning &r att
vi Over tid ska finansiera investeringarna med egna medel.
Utgangspunkten &r att Region Jonkdpings lans verksamheter
inte kostar mer &n vad som kan finansieras genom
skatteintakter och statsbidrag. Region Jonkdpings lans
ekonomiska resultat ska vara pa en niva dar saval
konjunktursvangningar som framtida ataganden kan klaras.
Det handlar om att klara pensionsataganden gentemot
personalen, investering och finansiering i all verksamhet som
Region Jonkopings lan ansvarar for.

Pensionsskuld

Den 31 december 2017 uppgick Region Jonkdpings lans
pensionsatagande till 8,6 miljarder kronor. Pensionsatagandet
regleras i huvudsak genom tre avtal: PA-KL, KAP-KL och
AKAP-KL. Avkastningen pa de samlade finansiella
tillgdngarna pa 7 miljarder kronor (marknadsvarde 171231)
tacker inte fullt ut kostnaden for att vardesakra
pensionsatagandet vilket innebar en arlig finansiell kostnad.
Kostnaden gallande den férméansbestamda alderspensionen
véntas 6ka de narmaste aren for manga kommuner och
landsting. Okningen beror framst pa:

o Riksdagens beslut om forédndrat berékningssétt for
inkomstbasbelopp frdn och med 2017, vilket innebér att
den allmédnna pensionen fran staten sjunker och
kostnaderna for sektorns formansbestamda &lderspension
okar i motsvarande man.

o Lonedkningar pa grupper som har I6n strax under eller
dver 7,5 inkomstbasbelopp (cirka 39 000 kronor per
manad) gor att flera far del av den formansbestamda
pensionen. Kostnaden for den formansbaserade pensionen
kommer att variera mellan aren under planperioden
beroende pa att inkomstbasheloppets 6kning ar olika.

Finansiella forutsattningar

Region Jonkdpings 1&ns finansiella forutsattningar for att

tillgodose medborgarnas behov beror i huvudsak pa:

o befolkningsutvecklingen i lanet relaterad till 6kningen i
riket

¢ samhallsekonomins utveckling och dess paverkan pa
skatteunderlag

o statens transfereringar

o avgiftsnivaer

o skattesats.

Generella statshidrag och utjamning

Statens bidrag till landstingssektorn bestar i allt vasentligt av

bidraget for kommunalekonomisk utjamning och bidraget

avseende lakemedelsférmanen. Syftet med kommunal

utjadmning ar att skapa likvardiga ekonomiska forutsattningar

for alla landsting och regioner att kunna tillhandhalla likvérdig

service oberoende av lansinvanarnas inkomster och andra

strukturella forhéllanden. Systemet for kommunalekonomisk

utjdmning omfattar:

o Inkomstutjgamningsbidrag (staten garanterar
medelskattekraft pa 115 procent)

¢ Mellankommunal kostnadsutjamning (halso- och sjukvard,
glesbygd, befolkningsférandringar, kollektivtrafik,
strukturella I6neskillnader)

o Regleringsavgift (staten reglerar har den totala nivan pa
transferering).

Sedan 2017 fordelas 10 miljarder kronor till kommuner och
landsting, dessa kallas valfardsmiljarderna. De fordelas i tva
delar; en generell del utifran antal invanare, en modellberaknad
del utifran antal asylsokande och nyanlanda. Andelen som
fordelas i den modellberdknade delen kommer successivt att
minska under perioden 2018-2020, till att allt fordelas
generellt utifran antal invanare fran och med 2021.

Kostnadsutjamning

For 2019 beréknas Region Jonkdpings lans bidrag till
kostnadsutjdmningen bli 340 miljoner kronor fér gynnsam
struktur. Region Jonkdpings l&ns bidrag till kostnadsutjamning
innebér for halso- och sjukvard att vara nettokostnader utifran
strukturella forhallanden forvantas ligga en halv procent under
genomsnittlig kostnad i riket.

Statsbidrag for lakemedel

Genom dverenskommelser mellan staten och Sveriges
Kommuner och Landsting (SKL) har landstingen ersatts med
ett sarskilt statsbidrag for kostnaden for liakemedelsférmanerna.
Sedan 2017 finns ett tredrigt avtal. Statsbidraget fordelas till
landstingen enligt en behovsmodell som &r baserad pa
befolkningsstruktur och socioekonomi. Mycket kostsam
ldkemedelsbehandling for vissa sjukdomar, som &r ojamnt
fordelade mellan landstingen, finansieras solidariskt av
landstingen. Statens erséttning till landstingen for
lakemedelsformanerna ar ett specialdestinerat statsbhidrag.
Region Jonkdpings 1&ns bidrag for 1akemedel berdknas for
2019 uppga till 1 027 miljoner kronor.

Riktade statsbidrag till hdlso- och sjukvarden

Utover generella statsbidrag forekommer ett flertal riktade
statsbidrag/projektbidrag. De riktade statsbidragen inom hélso-
och sjukvard &r i de flesta fall knutna till en 6verenskommelse
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som tecknas mellan staten och Sveriges Kommuner och
Landsting. | 6verenskommelsen regleras vilka insatser
landsting och regioner ska gora for att erhalla bidragen samt
hur insatserna ska aterredovisas.

Regionskatten

Region Jonkdpings lans utdebitering 2018 &r 11,26 kronor.
Den genomsnittliga skattesatsen i riket 2018 ar 11,42 kronor.
En viktig forutsattning for fortsatt god samhéllsekonomisk
tillvaxt ar att skatten halls pa en langsiktigt hallbar niva.

Finansiella intdkter/kostnader

De finansiella tillgdngarna beraknas vid 2018 ars utgang
uppga till 6,3 miljarder kronor. Pensionsskulden vid 2018 ars
utgang beréaknas uppga till 8,8 miljarder kronor och beraknas
oOka till 9,8 miljarder kronor 2021. Minskade finansiella
intakter fran finansiella tillgdngar samtidigt som kostnaderna
for vardesakring av pensioner dkar innebdr att finansnettot
forsdémras under planperioden.

Finansiell bedomning 2019-2021

For en langsiktig och finansiell hallbar utveckling ar Region
Jonkdpings lans finansiella malséttning att Gver tid uppna ett
finansiellt resultat som ger forutsattning for egenfinansiering
av investeringar. Foreliggande resultatbeddmning och
beddémning kring mdjlighet av egenfinansiering av
investeringar baseras pa féljande forutsattningar:

o Verksamhetens nettokostnad for 2019-2021 &r en
upprakning av 2018 ars budget utifran av SKL bedémd
pris- och l6neféréndring.

o Skatteintakter och kommunal utjamning/
statshidrag utifran SKL:s beddmning augusti 2018.

| delarsrapport 2 2018 &r prognosen for érets resultat 260
miljoner kronor mot budgeterade 215 miljoner kronor. Inom
hélso- och sjukvarden har den specialiserade somatiska varden
fortsatt behov att anpassa kostnaden till lagd budgetram det
géller vissa delar av den specialiserade psyKkitariska varden
och primarvarden i egen regi. Lagd flerarsplan forutsatter att
samtliga omraden &r i budgetbalans.

Utifran beddémningen av resultat, investeringar och darmed
egenfinansiering saknas under perioden utrymme for
utgiftsokningar och restriktivitet i beslut om nya investeringar
kommer att vara nédvéndig. En anpassning av intakter och
kostnader behovs i slutet av planperioden for att leva upp till
utgangspunkten om langsiktig och uthallig finansiering.

Finansiell utblick mot 2030

De senaste tjugo &ren har det varit en forhallandevis god
balans i den demografiska utvecklingen. De aldersgrupper
som &r i arbete och d&rmed bidrar till finansiering av vélfarden
har véaxt i ungefar samma takt som de behov som den
demografiska utvecklingen har gett. Trots det har
valfardssektorn haft stora utmaningar att klara en verksamhet
och ekonomi i balans. Region Jonkdpings 1an har sedan bérjan
av 2000-talet varje ar 6kat kostnadsmassan utéver pris- och
I6nedkningar, det vill sdga en volymdkning.

Den demografiska utvecklingen de kommande 20 aren
kommer daremot att innebéra en mycket stor utmaning for
valfardssektorn i hela Sverige. Enligt befolkningsprognosen
kommer Jonkdpings lan att ha cirka 390 000 invéanare ar 2030,

en okning med nastan 40 000 invanare. Det som kommer att
utmana valfardssektorn &r att de &ldersgrupper som 6kar mest
ar de yngre och de &ldre. Aldersgrupperna som vi idag raknar
till de som arbetar, 20-64 ar, dkar visserligen ocksa men inte
alls lika mycket.

Staten, kommuner och landsting/regioner paverkas pa olika sétt
av den demografiska utvecklingen fram till 2030. For att
konkretisera hur Region Jonkdpings lans verksamhet och
darmed intakter och kostnader paverkas har en langtidsprognos
tagits fram.

I nettokostnadsprognosen ligger befolkningsprognosen som
bas, till denna har lagts dagens verksamhetskostnader utifran
hur dagens invanare konsumerar Region Jonkopings lans
tjanster beroende pa alder och kon. Detta ger en framskrivning
av nettokostnaderna utifran att all verksamhet bedrivs och
konsumeras pa samma satt som idag, det vill saga
demografiutvecklingen far fullt genomslag.

Aven fér prognosen éver skatteintakter och statsbidrag ligger
befolkningsprognosen som bas for hur skatteintdkter med mera
utvecklas under perioden. Utover detta har en del
schablonméssiga beddémningar gjorts for att skapa en komplett
kalkyl.

Langtidsprognosen visar tydligt att Region Jonkopings lan inte
kan lata nettokostnadsutvecklingen félja den demografiska
utvecklingen och fortsétta att 6ka i volym. Intdkterna kommer
inte att utvecklas i den takten att det blir méjligt. Den andra
faktorn som gor att kostnadsutvecklingen i prognosen aldrig
kan bli verklighet, utver att intkterna inte kommer att récka
till, ar att det inte kommer att finnas tillgang till s& méanga att
anstalla i verksamheten.

Det som kommer att behdvas ar en omstallning i verksamheten
som gor att Region Jonkopings lan klarar att leverera
verksamhet inom halso- och sjukvard och regional utveckling
till ett storre invanarantal med samma totalvolym som dagens
verksamhet har.

Hela valfardssektorn star infor samma utmaning och faktorer
som kan bidra till I6sningar &r sannolikt digitalisering, ett
langre arbetsliv och invandring.

Inriktningen for Region Jonkopings lans verksamhet &r att gora
en stor forskjutning fran specialiserad vard till primarvard.
Arbete med en plan for framtidens halso- och sjukvard 2030
pagar.
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Medarbetare

Befolkningens behov &r grunden for Region
Jonkopings l&ns verksamhet och medarbetarnas
kompetens. Férmaga till larande och samverkan har
stor betydelse for kvaliteten pa de tjanster som
erbjuds. Att vara en arbetsgivare i toppklass dr en
framgangsfaktor for att kunna erbjuda och
genomfora en verksamhet med hog kvalitet.
Kéannetecknande for oss som attraktiv arbetsgivare
&r utbudet av meningsfulla arbetsuppgifter och
utvecklande yrken. Aven insatser for att utveckla
medarbetarnas delaktighet, engagemang och
arbetsgladje bidrar starkt.

Planeringsférutséttningar

Kraven pa Region Jonkopings lans verksamheter
kommer att vara fortsatt hoga och det &r en
utmaning att kontinuerligt stélla om till nya
forutsattningar. Balans mellan verksamhetens
uppdrag, personalkostnader och ekonomiska ramar
maste uppratthéllas for att behélla en Iangsiktig och
stabil utveckling. Omstallningséatgarder kommer att
behdvas under hela planperioden kopplade till
forandringar i verksamheten pa grund av nya
behov, effektiviseringar och utveckling.

En framgangsfaktor i detta arbete ar valfungerande
samverkan och samarbete saval internt inom
organisationen som externt. Kompetensforsorjning
&r av stor vikt for Region Jonkdpings lans
verksamheter, bade pé kort och pa lang sikt.
Forutsattningarna varierar inom lanet och det ar
ibland svart att rekrytera inom vissa omraden.
Kompetensutveckling och ett kontinuerligt
rekryteringsarbete sker for att tdcka kommande
pensionsavgangar, annan rorlighet och behov av ny
kompetens.

Utgangspunkter i siffror

Totalt har Region Jonkdpings 1an cirka 10 600
medarbetare varav knappt 80 procent &r kvinnor. 93
procent &r tillsvidareanstéllda och 7 procent ar
visstidsanstéllda. Dessutom finns cirka 250
timavlénade arsarbetare. Drygt 13 procent av de
anstéllda har utlandsk bakgrund, vilket kan
jamforas med drygt 19 procent for befolkningen i
lanet. Andelen heltidsanstallda manadsavlionade
uppgar till 82 procent och medelaldern bland
medarbetarna ar 46,7 ar. Ungefar 270 medarbetare,
eller knappt 3 procent, gar i pension varje ar de
narmaste tio aren.

Under 2017 minskade sjukfranvaron for forsta
géngen sedan 2012. Sjukfranvaron uppgick 2017
till 4,9 procent. Regionens sjukfranvaro ligger i

jamforelse med andra regioner och landsting under
riksgenomsnittet. Sjukfranvaron fér kvinnor var
5,6 procent och for mén 2,6 procent.

Sjukfranvarande arsarbetare i procent 2008-2017
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Verksamhetsovergangar inom hemsjukvard,
lanstrafik, sjukhusapotek, primarvard och
regionbildning har paverkat antalet medarbetare i
olika personalgrupper. Sedan
verksamhetsévergangen av hemsjukvarden till
kommunerna vid arsskiftet 2013 har antalet
arsarbetare i Region Jonkopings lan totalt sett dkat
med 6 procent. Lakare har ¢kat med 8 procent och
sjukskdterskor har 6kat med knappt 6 procent. Den
tidigare minskningen av underskoéterskor har vént
och istallet har en 6kning skett de senaste aren. |
arsarbetare raknat motsvarar det ungefar 185
sjukskoterskor, 110 l&kare och 80 underskoterskor.
Aven gruppen handlaggare och administratorer har
Okat till foljd av de nya verksamheter och uppdrag
som tillkommit.

3000

_—-—\_‘_____—-——__4

2500

g

Underskéterskor

Lakare

——Handliggare och adm

Arsarbetare
=

-

e

g

Administration vard

——Tandvard

8

0
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

——sjukskiterskor (inkl barnm)

Rehab och foreb arbete®

Figur x: Utveckling av manadsavlénade arsarbetare for de sju
storsta personalgrupper per den sista december respektive ar.
*Innehdller personalgrupperna
Fysioterapeut/arbetsterapeut, kurator med flera, évrig
rehabilitering och férebyggande arbete.

Aven om antalet medarbetare i Region Jonkopings
Ian totalt sett har 6kat den senaste femarsperioden
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finns det bemanningsproblem och ar svarrekryterat
inom vissa verksamheter och omraden. Nationella
prognoser visar daven att tillgangen pa flera av
regionens storre yrkesgrupper fortsatt kommer att
vara begrénsad. Det finns ocksa utmaningar inom
vissa yrkesgrupper med exempelvis
generationsvaxlingar eller forhallandevis hog
personalomséttning.

Under andra halvaret 2017 till och med férsta
halvaret 2018 var personalomséttningen 9,2
procent; 900 medarbetare slutade sin anstéllning.
258 ar pensioneringar och resten &r externa
avgangar. Det ar en 6kning med 0,4 procentenheter
jamfort med samma period foregaende ar. Under
samma period tillsvidareanstélldes 1033
medarbetare. Personalomsattningen skiljer sig at i
olika yrkesgrupper.

"1 18,4% Personalomsattning per yrkesgrupp juli 2017 - juni 2018
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Figur x: Personalomsittning per yrkesgrupp andra halvaret
2017 — forsta halvaret 2018.

Strategiska mal
Delaktiga, kompetenta och friska medarbetare

Strategisk kompetensférsorjning

Sveriges befolkning fortsétter att véxa och det finns
en stor utmaning i att antalet barn, unga och &ldre
Okar snabbare &n den arbetsfora befolkningen. Den
demografiska utvecklingen i Region Jonkdpings lan
stammer val 6verens med utvecklingen nationellt
vilket innebér att det inte kommer finnas utrymme
att oka personalstyrkan i forhallande till de krav
som den totala befolkningstillvéxten betingar. Det
kommer darfor krdvas fler och andra insatser &n
bara rekrytering for att fortsatt kunna ha en god
kompetensforsorjning av verksamheten.

Regionens pagéaende arbete med Tillsammans for
basta mojliga hélsa och jamlik vérd, innebar ocksa
att personalstrukturen och kompetensforsorjningen
behdver anpassas for att stotta en forflyttning av
halso- och sjukvérden fran sluten till 6ppen vérd,
fran sjukhus till vardcentral och fran vard till
halsofrémjande insatser tillsammans med andra
samhéllsaktérer och invénarna sjalva.

&

£
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@ Egen uppséagning

6.9%

Kostnaderna for hyrlakare fran bemanningsforetag
har under 2017 fortsatt att 6ka aven om de &r laga
per invanare i jamforelse med manga andra
landsting/regioner. Ett nationellt arbete pagar for att
gemensamt, mellan alla landsting och regioner na
ett oberoende av bemanningsféretag. En
handlingsplan for att uppné oberoende av
bemanningsforetag beslutades av regionstyrelsen i
juni 2017 och ligger till grund fér Region
Jonkopings lans arbete.

En dvergripande kompetensforsorjningsplan
kommer att bidra till att Region Jénkdpings lan kan
mota framtidens utmaningar genom att attrahera,
rekrytera, utveckla, engagera och, nar det &r
aktuellt, avveckla medarbetare. Planen kommer
dven att ligga till grund for verksamhetsomradenas
konkreta arbete med kompetensfdrsdrjning.

Attrahera och rekrytera

Att stérka arbetsgivarvarumarket ar en central
strategi for att attrahera nya och engagera befintliga
medarbetare. Arbetet sker inifrdn och ut genom att
en positiv kultur skapar stolta medarbetare och
goda ambassaddrer. Genom 0kad synlighet i
digitala kanaler och malgruppsanpassad
kommunikation marknadsfors Region Jonkdpings
I&n som en attraktiv arbetsgivare och en
framgangsrik region. En valfungerande hantering
av alla arbetssokande ar en viktig del saval i
rekryteringsprocessen som i strategin for att bygga
arbetsgivarvarumarket.

Varje rekrytering ar en stor investering och det ar
viktigt att rekryteringsarbetet genomfors
professionellt och kvalitativt. Var
kompetensbaserade rekryteringsmodell sékerstéller
struktur och systematik i rekryteringsarbetet och
ska leda till att den kandidat som bdst stammer
dverens med behovsanalysen anstalls.

Den nystartade kompetensforsdrjningsenheten
kommer att utveckla och samordna
rekryteringsarbetet inom verksamhetsomréadena
Medicinsk vard, Kirurgisk véard och Psykiatri,
rehabilitering och diagnostik. Enheten kommer
stotta chefer i rekrytering av medarbetare, matcha
kompetens mot verksamheternas behov samt bidra
till att stérka arbetsgivarvarumarket.

Utveckla, engagera och behalla

Delaktiga och kompetenta medarbetare
Medarbetarpolicyn &r grunden for medarbetarskapet
i Region Jonkopings l&ns verksamheter.
Medarbetarskapet bygger pa ett vélfungerande
samarbete mellan kollegor och chefer i det dagliga
arbetet. Det &r allas gemensamma ansvar att bidra
till god arbetsmiljé och god kommunikation.
Medarbetarskapet &r ansvarsfullt och kravande,
samtidigt som det &r meningsfullt och utvecklande.
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Alla medarbetare ska fa tillgang till stod, utbildning
och utveckling utifran verksamhetens behov.

Kompetensen och engagemanget hos medarbetarna
ar avgorande for organisationens framgang.
Verksamhetens kompetenskartlaggning,
regelbundna medarbetarsamtal och individuella
kompetensutvecklingsplaner ligger till grund for att
utveckla och tillfora kompetens pa ett satt som
starker saval individen som verksamheten i sin
helhet.

Region Jonkdpings 1&n erbjuder goda méjligheter
till att jobba med utveckling och forbéttringsarbete.
Genom att tydliggora karriarmdjligheter och framja
intern rorlighet ges medarbetare en majlighet att
utveckla bade sig sjalva och verksamheten.

Okade krav p& sakerhet och avancerad teknik, hojer
kraven pa utbildning och trining. Inom hélso- och
sjukvarden &r Metodikum en lansgemensam
verksamhet som stodjer medarbetarnas mojligheter
att trdna sina fardigheter och teamsituationer kring
patienten.

Verksamhetsforlagd utbildning under studietiden ar
av stor betydelse. Kontinuerlig samverkan med
utbildningsanordnare skapar forutsattningar for
integration av teori och praktik som studenterna
behover.

Ett tatt samarbete med laroséten och
utbildningsanordnare &r viktigt for att sdkra
kompetensforsorjningen samt kvalitet och innehall i
utbildningarna. Samarbete pagar inom en rad olika
omraden och yrkesgrupper. Bland annat kommer
Jonkaping fran 2019 att vara en av fyra
huvudstudieorter for lakarprogrammet vid
Linkopings universitet, arbete pagar tillsammans
med kommunerna om vard- och omsorgscollege,
och sedan tidigare finns ett tatt samarbete med flera
hogskolor kring béde grund- och
specialistutbildningar for sjukskoterskor. Inom
Folktandvarden pagar forberedelser for att fa
tandl@karutbildning till Jonk6ping University samt
YH-utbildning av tandskoterskor lokalt till lanet.

Arbetsséatt och ratt anvand kompetens
Pagéende utveckling och krav pa verksamheterna
gor det viktigt att arbeta med och stédja standiga
forbattringar, fornyelse, spridning och innovation.
Det behdver finnas en éppenhet for nya och flexibla
arbetssatt och ny kompetens. Inom hélso- och
sjukvarden laggs stor vikt vid att utveckla
personcentrerad vard.

Arbetet med att anvanda ratt kompetens ar centralt
pa varje niva och del i organisationen. En
andamalsenlig fordelning av arbetsuppgifter, ansvar
och roller utifran personalens kompetens och dar de
gor mest nytta &r en forutsattning for kvalitet och

effektivitet. Inom hélso- och sjukvarden finns det
mojligheter att omfordela arbetsuppgifter mellan
olika professioner, vilket kan underlétta arbetet med
att uppna en effektiv, tillganglig och séker vard dar
den samlade kompetensen anvands pa bésta mojliga
satt. For att mota invanarnas behov krévs dven okad
flexibilitet och effektiv planering av arbetstider och
arbetstidsforlaggning men dven en 6kad intern
rorlighet av medarbetare, dar befintlig kompetens
matchas mot verksamheternas behov bade lokalt
och dver klinik- och verksamhetsgrénser.

Det ar viktigt att det blir ordning och reda i bade
yrkesroller och utbildningsvéagar for lagre utbildad
vardpersonal. Det behdvs en utvecklingstrappa
kopplad till en I6nestege som ger mdjlighet till
pabyggnad allteftersom.

cialist-
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Region Jonkdpings 1&n samverkar alltmer med
andra huvudmaéns verksambheter, till exempel
kommunerna, syddstra sjukvardsregionen och olika
larosaten och utbildningsanordnare. Det stéller hoga
krav pa bade verksamheten och medarbetarnas
samverkansforméga. Teamarbete och samarbete
mellan olika yrkesgrupper, verksamheter och
huvudman &r angelaget for att méta invanarnas
behov. Varje medarbetare, team och arbetsplats ska
ha forutsattningar for att klara sina arbetsuppgifter
pa basta mojliga satt. Det kraver planering och
atgarder for att kompetens, engagemang och
delaktighet kontinuerligt uppratthalls och utvecklas.

En halsoframjande, hallbar och attraktiv
arbetsplats

Region Jonkopings 1&n arbetar aktivt med
halsofrémjande, forebyggande och rehabiliterande
insatser for en god organisatorisk och social
arbetsmiljo. Syftet &r att vara en attraktiv
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arbetsgivare som erbjuder en hallbar arbetsmiljo
préglad av halsa och sékerhet dar medarbetarna
upplever delaktighet, engagemang och arbetsglédje.
Genom regionens arbetsmiljoutbildningar far chefer
och skyddsombud grundldggande kunskaper for att
kunna verka aktivt for en hdlsoframjande och
héllbar arbetsmiljo tillsammans med medarbetarna.
| det systematiska arbetsmiljoarbetet ska
riskbedémningar, handlingsplaner, atgarder och
uppfoljningar ske regelbundet for att fraimja en god
arbetsmiljoé och forebygga ohélsa och olycksfall.
For att utveckla det systematiska hélso- och
arbetsmiljoarbetet ytterligare behdver arbetssatt
utvecklas med fokus pa framjande och
forebyggande faktorer och spridning av goda
exempel inom regionen. Ett viktigt arbete for att
skapa tryggare arbetsplatser &r implementering av
ny riktlinje for bemotande i riskfyllda situationer
gallande fragor kopplade till hot och vald for
medarbetare.

Ett antal initiativ pagar for att forbattra
arbetsmiljon, dka halsan och forebygga
sjukfranvaro bland regionens medarbetare. Under
2017-2019 genomfors ett projekt for att 6ka chefers
och medarbetares kompetens nér det géller att
arbeta forebyggande med psykisk ohélsa. Arbetssétt
ska spridas och breddinforas. Projektet genomfors i
samverkan med sju kommuner inom lanet och
finansieras delvis av Europeiska socialfonden.
Goda resultat avseende rehabilitering kraver tidiga
och aktiva insatser, bland annat i samverkan med
foretagshalsovarden, halso- och sjukvarden och
Forsakringskassan. Alla medarbetare ska erbjudas
en likvardig arbetslivsinriktad rehabilitering utifran
sina behov. Malet &r att medarbetare som &r i
pagaende sjukskrivning ska fa okat stod och
tidigare komma tillbaka till arbete.

Okat stdd och samverkan for medarbetare som 4r i
pagaende sjukskrivning ska prioriteras kommande
aret. For att sanka sjukfranvaron ytterligare behévs
&ven insatser for att minska upprepad
korttidsfranvaro.

Arbetsmiljoenheten som &r regionens
foretagshalsovard, ar en stodresurs for regionens
arbetsplatser i det systematiska hélso- och
arbetsmiljéarbetet.

Projektet "heltid som norm” har varit framgangsrikt
och fortsétter som en ordinarie del av verksamheten
fréan &r 2019. Att erbjuda medarbetare maojlighet att
arbeta heltid bidrar till att I6sa de kommande
demografiska utmaningarna samt gor det bade
attraktivt att arbeta i regionen och bidrar till 6kad
jamstalldhet. Samtidigt ar det viktigt att
medarbetarna ges inflytande 6ver den egna
arbetssituationen och har en mdjlighet att paverka
sitt dagliga arbete och sina arbetstider utifran
verksamhetens behov.

En val fungerande I6nebildning &r en viktig
forutsattning for att fortsatt vara en attraktiv
arbetsgivare. Det ar ocksa en del i

verksamhetsstyrningen och drivkraften att motivera
till bra arbetsprestationer.

Region Jonkopings I&n fortsétter sin 16nepolitik
med konkurrenskraftiga I6ner som kan hévda sig
mot marknaden. Lonebildningen ska stimulera till
Okat engagemang och utveckling av verksamhetens
produktivitet och kvalitet. Lone6versynen ska vara
en naturlig del i den I6pande verksamheten och ge
mojlighet till I16neutveckling for de medarbetare
som bidrar mest till verksamheten. For att
dverbrygga en kommande generationsvaxling &r det
viktigt att medarbetare har mgjlighet att fa en god
I6neutveckling under hela sitt yrkesliv, utan att byta
karriar.

En kombinerad medarbetarskap- och
sékerhetsundersokning inom hela Region
Jonkdpings lan kommer att genomfdras under 2019.
Arbetet med resultat och handlingsplaner ingar i det
ordinarie systematiska arbetsmiljo- och
sakerhetsarbetet. Undersokningen har fokus pa
faktorer som driver en kultur som premierar aktivt
medarbetarskap och sakerhet.

Aktiva atgarder

Inom Region Jonkdpings lan rader nolltolerans mot
diskriminering, trakasserier, repressalier och
krankande sarbehandling. Regionen ska fortsatta
arbeta aktivt for att skapa goda och lika
forutséattningar for alla medarbetare.

Utifran regler om aktiva atgarder i
diskrimineringslagen finns ett stédmaterial for att
regionens verksamheter ska kunna arbeta framjande
med likabehandling och férebyggande med
diskriminering utifran alla diskrimineringsgrunder.
De aktiva atgarderna omfattar arbetsforhallanden,
I6ner- och anstéllningsvillkor, rekrytering,
utbildning och kompetensutveckling samt
mojligheterna att forena arbete med foréldraskap.
Arbetet ska ingd som en del i det ordinarie
systematiska arbetsmiljoarbetet. Som stdd i det
arbetet finns dven en riktlinje for att forbygga och
hantera krankande sarbehandling, diskriminering,
trakasserier och repressalier. Arbete for
likabehandling starker bilden av regionen som en
attraktiv arbetsgivare.

Mal for 2019:

« Oka andelen anstillda med heltidsanstéllning.

* Forhindra och atgérda att inga osakliga skillnader
i 16n forekommer.

« Skapa fler kontaktytor och tréffar mellan politiker
och vardpersonal.

Region Jonkopings lans hallbarhetsprogram
omfattar sociala férhallanden, ekonomiska villkor
och miljéhansyn. Det sociala hallbarhetsarbetet
utgar fran manniskors lika varde och att manniskor
med olika bakgrund, fardigheter och
livserfarenheter berikar varandra med ny kunskap
och nya insikter.
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Ett starkt chef- och ledarskap

Ett framgangsrikt chef- och ledarskap vilar pa
Region Jonkdpings lans grundldggande varderingar
och &r en nyckel till en attraktiv arbetsplats.
Chefspolicyn ger vagledning och stdd. Med fokus
pé invanarnas behov ska chefen verka for
verksamhetens resultat och utveckling,
medarbetares kompetensutveckling,
arbetstillfredsstallelse och leda det systematiska
forbattringsarbetet. Cheferna ar
arbetsgivarforetrddare och har ett helhetsansvar for
sin verksamhet och att na uppsatta mal.

Region Jonkopings lan har drygt 500 chefer pa
olika nivaer. Ett kontinuerligt rekryteringshehov
kommer att finnas under planperioden. Internt
rekryterade chefer har kunskap om verksamheten,
organisationen och kulturen. Att bli chef ar en
mojlig intern karridrvag. Samtidigt ar det positivt
att en del chefer rekryteras externt, da nya
kunskaper, synsatt och erfarenheter tillfors
verksamheten.

Chefer behdver kontinuerligt stérkas i sin roll som
arbetsgivarforetrddare och ledare. Program och
utbildningar kring chefs- och ledarskap, samt
talangutveckling &r en viktig forutséttning for att
kunna leda det systematiska forbéattringsarbetet.
Chefer deltar dven i natverk fér engagerat ledaskap
som ger utrymme att i dialog och nétverk med
andra chefer, ge och f& stdd och inspiration i
aktuella fragor. Genom teori och praktiska évningar
sker en fordjupning i konkreta fragestallningar som
ror mojligheter och utmaningar i rollen som chef.
Utbildningar med olika inriktningar som kunskap
om ekonomi, arbetsmiljo, arbetsratt, rekrytering,
mentorprogram och reflektionsgrupper anordnas
kontinuerligt.

Under planperioden kommer en éversyn av
forvéantningar och forutsattningar for chefer och av
regionens befintliga program och
utbildningsinsatser att genomforas.

Regiondvergripande Matmetod Mal 2019 Resultat  Resultat
systemmaétetal 2016 2017
Medarbetarsamtal Heroma Minst 90 % av alla 89 % 91 %
medarbetare ska ha
medarbetarsamtal
Personalhélsa Heroma Sjukfranvaron for 5,1% 4,9 %
medarbetare ska inte 0ka i
jamfdrelse med samma
period féregéende ar
Kompetens- Heroma Minst 90 % av alla 82 % 85 %
utvecklingsplan medarbetare ska ha en
dokumenterad

kompetensutvecklingsplan

Uppfodljning av specifika aktiviteter, riktade insatser och atgarder genomfors i berérda verksamheter och projekt.
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Stod och service

Dessa funktioners dvergripande uppdrag ar att stodja verksamheterna utifran deras behov och bidra

till utveckling och kostnadseffektiv verksamhet.

Inriktning for stod- och serviceverksamheter

En betydande andel, cirka 20 procent, av Region Jonkdpings
lans samlade verksamhet ar olika typer av stéd- och
servicefunktioner:

Upphandling samt utrustningsprojektering
Materialforsorjning

Lakemedelsforsorjning

Transporter

Administrativ service

Information och kommunikation
Hjalpmedelsservice

IT

Vardnara service

Lokaler

Medicinteknisk service

Miljo

Séakerhet

Sjukvardsradgivning

Kontaktcenter

Dessa funktioners 6vergripande uppdrag ar att stodja
verksamheterna utifran deras behov och bidra till utveckling
och kostnadseffektiv verksamhet. For att skapa utrymme for
utveckling av valfarden krévs att dessa verksamheter i samrad
med sina kunder standigt provar majligheter till
effektivisering.

Vardnara service

Bra och valfungerande vardnara servicetjanster ar viktiga delar
for att verksamheterna ska fungera. Arbetsuppgifter som idag
till stor del skots av sjukvardsutbildad personal ska dar det &r
mojligt, utan kade kostnader, flyttas éver till servicepersonal
for ratt anvand kompetens. Exempel pa detta ar patientnara
stadning, maltidshantering, forrads- och textilhantering samt
patienttransporter. VVardnéara service ar en viktig del i arbetet
for ratt anvand kompetens.

Upphandlingsstrategi, inkdop och upphandling

Upphandling ar en strategisk viktig fraga for Region
Jonkapings Lan. Upphandling ska utga fran valfardens och
medborgarnas behov Region Jonkopings lan staller krav pa att
det som upphandlas omfattas av langtgaende krav pé
hallbarhet och socialt ansvarstagande. Region Jonkdpings lan
staller ocksa langtgaende miljokrav med grund i Regionens
Hallbarhetsprogram. Vid upphandlingar ges forutsattningar for
innovationer och innovationsvanliga I6sningar. Region
Jonkopings lan ska mojliggora en hallbar tillvixt och
resurseffektivitet utifran ett helhetsperspektiv samt bidra till
cirkuldr ekonomi dér returfloden skapas och material tas
tillvara. Region Jonkdpings 1an ska vid utformningen av
upphandlingsavtal prioritera inkop av livsmedel som
produceras i Sverige och allra helst inom lanet.

Region Jonkopings lan ska mojliggora for sma och medelstora
aktdrer, inte minst pa landsbygden, samt den idéburna sektorn

att konkurrera om Region Jonkdpings 1an avtal nér det &r
relevant. Vi staller krav pa kollektivavtalsliknande villkor inom
de branscher det &r behovligt. Kravet galler i alla led, &ven
underentreprendrer. En god arbetsmiljé och goda arbetsvillkor
ska aven omfatta personal i upphandlad verksamhet. Krav pa
personaldvertagande ska finnas med i de upphandlingar dar det
ar relevant.

Region Jonkdpings lans policy for upphandling av varor och

tjanster baseras pa:

o Offentlig upphandling som strategiskt verktyg for en god
affar

o Effektiva inkdp

e En mangfald av leverantorer och en val fungerande
konkurrens

o En rattssaker offentlig upphandling

e En upphandling som framjar innovationer och alternativa
I6sningar

e En miljomassigt ansvarsfull offentlig upphandling

o Offentlig upphandling som bidrar till ett socialt hallbart
samhadlle.

En bra process for upphandling av varor och tjanster har stor
betydelse for verksamhetens effektivitet. Férutom bra kvalitet
och anvéndarvénlighet till lagsta pris, handlar det om att vid
inkop ta hansyn till intentionerna i Region Jonkdpings lans
program for hallbar utveckling. Fokus ska laggas pa en fortsatt
utveckling av inkdpsprocessen och investeringsprocessen. For
att minska kostnaderna ska arbetet med ett mer standardiserat
produktsortiment fortsatta samt det elektroniska stddet i
upphandling och i processen fran bestallning till betalning
utvecklas. Region Jonkopings 1&n arbetar kontinuerligt for att
de strategiska upphandlingarna ska ge sa stora effekter som
mojligt. Under planperioden ska nagra omraden definieras dar
innovationsvénlig upphandling ska framjas.

Lokalforsorjning

Andamalsenliga och kostnadseffektiva lokaler med god
arbetsmiljo ar en forutsattning for att verksamheten ska kunna
drivas pa ett effektivt satt. Hog nyttjandegrad och effektiv
fastighetsforvaltning lagger grunden for detta. Sjukvarden har
lika hyresséttning i lanet for lika lokaltyp. Konkurrensutsatta
verksamheter har en marknadshyra. Genom samverkan med
andra landsting/regioner, Tekniska Hogskolan vid Jonkopings
University, Centrum for vardens arkitektur vid Chalmers
Tekniska Hogskola samt Sveriges Lantbruksuniversitet, sker en
aktiv kunskapssamverkan och vardbyggnadsforskning i syfte
att bygga rétt lokaler och effektivisera byggprocessen. Viktiga
omraden &r att se till att lokalerna ar tillgéngliga for alla och att
satsningen pa energisparatgarder fortsatter for att nd mal som
sétts i program for hallbar utveckling, regionalt och nationellt.
Inomhusklimatet ar en viktig arbetsmilj6fraga att ta hansyn till
vid bade ny- och ombyggnad.

I Program for hallbar utveckling har redovisats behov av
energisparatgarder samt atgarder for att 6ka andelen
fornyelsebar energi. Investeringsramen utvidgas med 30
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miljoner kronor under 2017-2020 for att &ven inrymma
projekt med byte till fornyelsebara energikéllor, till exempel
solceller.

Vid prioritering av fastighetsobjekt tas sérskild hansyn till
behov att dka den fastighetstekniska och installationstekniska
sakerheten. Under 2018 och kommande ar sker flera stérre
fastighetsinvesteringar inom de tre akutsjukhusen i syfte att
framtidssakra lokalméssiga forutsattningar for en fortsatt god
vard.

IT

Region Jonkopings lans formaga att digitalisera
arbetsprocesser och utveckla enkla och anvéndbara tjénster ar
avgorande for att kunna méta de for vantningar som saval
invanare som medarbetare har pa effektiva, sakra och moderna
arbetssatt och servicenivaer. Vi stravar alltid efter nationell
och regional samverkan for att na standardiserade arbetssitt,
béttre e-hélsotjanster, effektivare administration och for att
hushalla med vara resurser.

De IT-lésningar som tas fram behdver samverka med den
nationella IT-infrastrukturen, for att underlatta integrationen
mellan system och tjanster. Det gor det enklare att utbyta
information mellan olika aktérer och system samt mellan
patient och vardgivare. Malet ar att invanaren ska fa en battre
och mer sammanhallen vard, oavsett vem som utfor varden,
och att aktdrer som organisationer och foretag ska kunna
kommunicera med Region Jonképings lan pa ett effektivt satt,
samtidigt som medarbetarna ska ha sékra och
arbetsbesparande verktyg. Gemensamma satsningar kan
aktualiseras under planperioden.

Kommunal utveckling

I och med regionbildningen bestdmde lanets kommuner att
deras gemensamma arbete med kommunal utveckling blir en
del i Region Jonkopings lans verksamhet. Verksamheten
finansieras av kommunerna och via externa projektmedel.
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Sverigedemokraternas sarskilda yrkanden

Nr | Yrkande

Efterfragan pa bade underskoterskor och vérdbitraden dr 6kande inom hélso- och sjukvard. Samtidigt
fortsatter soktrycket till vard- och omsorgsprogrammet att vara Iagt. Har behdvs olika insatser for att locka
fler sokande till utbildningarna. Det finns till exempel en stor rekryteringspotential i gruppen nyanlénda
personer.

Idag erbjuds yrkesutbildning till vardbitrade 800 poéang. (40 veckor), som ar ungefar halften av
underskdterskeutbildningen. Den som sedan vill bli underskéterska kan enkelt 1agga till kurser.

Vi forordar att man aterinfor vardbitraden som yrkeskategori och arbetar for att f& en sddan utbildning till
Jonkdpings lan. Med ratt bemanning kan stress och sjukfranvaro minska.

Arbeta for att en utbildning till vardbitrade etableras i lanet.
1 | Anstall vardbitraden i den man det finns vakanta platser i patientnara arbete.

En av sjukvardens storsta tidslukare ar dokumentation och administration. Ibland skrivs saker pa flera stallen.
I andra fall dokumenteras sadant som inte har nagot virde. Inspektionen for Véard och Omsorg har slagit fast
att otydlig och onddig dokumentation dventyrar patientsakerheten och tar tid fran patientvarden.

Tidigare fanns enklare formulér och kraven pa dokumentation var mindre. Det sparade mycket tid. | manga
fall skulle det récka att markera med kryss i en fardig mall. Sverigedemokraterna vill att det skapas rutiner
for att minska onddig dokumentation. Likasa att kraven pa vad som ska dokumenteras minskas till vad som
krévs enligt lagar och regler.

Intensifiera arbetet med att ta bort éverflodig dokumentation i varden och minimera
2 | kraven pa vad som ska dokumenteras utifran vad som kravs enligt lagar och regler.

| vissa fall blir patienter inlagda mot sin egen vilja. Sa kallad tvangsvard. Det kan bli ldnga vérdtider och
stora belopp.

3 | Dygnsavgiften slopas for patienter som ar inlagda for tvangsvard.

Ibland far inte patienten plats pa den vardavdelning som man egentligen ska ligga pa. Patienten blir
“utlokaliserad” till en annan vardavdelning eller i vérsta fall hamnar i korridoren. Ingen ska behdva uppleva
det.

Dygnsavgiften slopas om man som patient ar utlokaliserad eller placerad i
4 | korridoren.

Varen 2018 blev regionen en sa kallad MR region (manskliga rattigheter). Idag erbjuds omskarelse dven av
kulturella och religitsa skal. Vi anser att detta ar fel. Barnkonventionen tar ocksé avstand fran detta.

Omskarelse av pojkar ska inte ingd i regionens verksamhet savida det inte ar
5 | medicinskt motiverat.

6 | Patientavgiften for uteblivet besok nar patienten inte dyker upp ska vara lika for alla.

Idag ar det gratis att begdra spraktolk vilket gor att kostnaderna okar. Regionens kostnader for spréktolkar
2017 var 28,7 milj. kr.

Patientavgift for spraktolk infors motsvarande sjalvkostnadspris for alla patienter
over 18 ar.
7 | Spraktolkning med digitala hjalpmedel ska erbjudas gratis.
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Aldre som har ett stort och langvarigt vardbehov har rtt till tandvard till reducerad kostnad. Detta kallas
nodvandig tandvard. Nodviandig tandvard ges framforallt pa sarskilda boenden, ofta multisjuka, och som har
svart att ta sig till folktandvarden. Idag ar ca 7 500 personer i Jonkopings lan berattigade varav endast halften
far sin tandvard.

Barntandvard under 22 ar ska endast erbjudas om aldern ar styrkt genom ID eller alderskontroll.

Infor ett mal om att 90 % av de som ar berattigade till nédvandig tandvard verkligen
far sin behandling.

Munhalan &r en del av kroppen och borde inga i hdgkostnadsskyddet precis pa samma satt som andra delar
av kroppen. Eftersom denna reform ar dyr finns inga mojligheter att infora det enbart pa lansniva.
Forandringen méste goras pa riksniva tillsammans med nya regler sé inte systemet kan utnyttjas.

Regionen ska arbeta for ett nationellt system sa tandvarden kan inga i
hégkostnadsskyddet.

10

Nar vardpersonal med utlandsk bakgrund tar forsta steget ut pa arbetsmarknaden blir arbetsplatsen en viktig
del i sprakutvecklingen. D& &r det extra viktigt att betona vikten av att anvanda svenskan. Det ska vara ett
krav att vardpersonal som arbetar patientnara ska anvanda svenska spraket. Allt annat skapar missforstand
och barriérer.

En sprakpolicy tas fram som tydliggor vikten av att svenska spraket anvands mellan
medarbetare och i patientkontakter.

11

Vard till asylsokande i Jonkopings lan kraver mycket resurser av sjukvarden. Idag erbjuds vard som inte kan
anstd” for 50 kr. Det saknas en tydlig definition av vad som ska inga. Det leder ibland till att olika
omfattande vard erbjuds beroende vilken mottagning man vander sig till. Sverigedemokraternas hallning ar
att ”vard som inte kan anstd” i huvudsak ska tolkas som akut vard. Foréndringar i denna riktning ar
nddvéndigt.

Kunskapsstod med exempel pa medicinska tillampningar och praxis tas fram som ett
verktyg vid bedomningen av ”vird som inte kan ansti”.

12

For personal som arbetar patientnara och gér hela dagen kan stodstrumpor minska kanslan av trétthet i benen.
Stodstrumpor okar blodcirkulationen i benen genom en kompression och motverkar pé sa sétt svullna och
varkande ben. Benen kanns piggare, mer energifyllda och man orkar mer helt enkelt.

Erbjud fria stodstrumpor till personalen som arbetar patientnara.

13

I Region Jonkoping finns det tre sétt att klaga pa véarden. Patientens direktkanal, Patientnamnden och
folktandvardens egen kanal. Mellan dessa tre parallella spar saknas samordning vilket innebér att det ar svart
att fa en helhetsbild av alla klagomal. Uppfdljning och kvalitetsforbattring.

Skrota direktkanalerna och behall Patientnamnden som den enda tydliga vagen att
lamna klagomal pa varden.

14

Region Jonkopings lan avslutar medlemskapet i Assembly of European Regions
(AER)

15

Qulturum bidrar till forbattrade arbetsatt och RAK. En standigt aktuell friga i varden. Den senaste kunskapen
nya metoder och erfarenheter kan véarden dra nytta av. Det ar positivt om Qulturum attraherar vardpersonal
fran andra regioner och blir ledande inom sitt omréade.

Utred mojligheterna for Qulturum att bedriva verksamheten i bolagsform.

16

Lanstrafiken finansieras till ca 35 % av biljettintakter och 65 % av landstingsskatten. Vi vill att biljettpriserna
ska vara prisvarda och sjalvfinansieringsgraden 40 %. Det forutsatter prisvart fordonsbréansle och en
flexibilitet da det kan bli brist pa vissa branslen vissa tider.

Lanstrafikens entreprendrer ska inte alaggas kopa biogas utan ges mojlighet att vélja
andra fordonsbranslen, exempelvis elhybrider eller miljodiesel.
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17

For att utveckla allménhetens intresse for konst ska en permanent konstutstélining skapas for alla
konstutdvare i lanet. En utstallning som finns pa webben, med prisuppgift pa konsten. Utstallningen ska vara
lattillganglig och vara en offentlig plattform dar Regionens I6skonst képs in.

Inratta en konstutstéllning pa webben dar konstnarer kan publicera sina verk och
dar regionens Igskonst véljs ut.

18

| arets budget bidrar regionen med 26,8 milj. kr till lanets studieférbund.
Med sa stora belopp ar det rimligt att forbunden aterkopplar till ANA namnden hur bidraget anvants. Likasa
att ansokan om nytt bidrag lamnas in arligen ihop med en verksamhetsplan.

Aterredovisning med uppféljning av regionens bidrag lamnas arligen in av
studieférbunden till ANA ndmnden.

Nér det géller kulturverksamheten ser vi framfor oss en verksamhet dar aktiviteter ute i kommunerna blir mer
tydligt. Vi vill pabdrja en avveckling av SMOT under 2019-20 och dven paborja en sondering med syfte att
avyttra Spira till 2021. Detta kommer frigora ca 90 milj. kr/ar. Onskvért &r att hitta ndgon ny agare till Spira
som kan bedriva konferens/ eventverksamhet i lokalerna. Parallellt med detta 6kar vi anslagen i kulturplanen
just med tanke p& mer satsningar pa kultur ute i kommunerna istallet.

Detta skulle &ven innebéra lagre kostnader for Jonkdpings kommun.
Kulturverksamheten ska framgent fokusera pa lokala kulturutévare ute i kommunerna. Det behdver

nddvandigtvis inte vara anstéllda kulturarbetare. Gérna djupare samarbete med lokala musikskolor, teatrar,
hembygdsfareningar och lokala konstnarer/artister som lyfter fram var kulturhistoria.

Pabdrija en avveckling av SMOT och Spira och 6ka anslagen till kultur ute i

19 | kommunerna.
2017 var bidragen till lanets asylvard med 101,7 miljoner kr fordelat pa:
Schablonutbetalning 65,4 mnkr
Kostnadskravande vard 21,3 mnkr
Halsoundersokningar 1,9mnkr
Varaktig vard 13,1 mnkr
Vard till asylsckande kraver mycket resurser i form av personal och tid. ”vard som inte kan anst&” erbjuds
men det saknas en tydlig definition av vad som ska ingd i detta begrepp. Det leder ibland till att olika
omfattande vard erbjuds beroende vilken mottagning man vander sig till. Sverigedemokraternas hallning &r
att ”vard som inte kan anstd” i huvudsak ska tolkas som akut vard. Regionen behdver ta fram riktlinjer for att
gora det enklare nér personalen ska tolka detta.
Kunskapsstod med exempel pa medicinska tillampningar och praxis tas fram som ett
20 | verktyg vid personalens bedomning av ”vard som inte kan ansti”.
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Forandring jdmfoért med budget 2018

tkr

Sammanstallning budgetférandringar

tkr

Forandringar av budgetanslag Belopp 2019 (Belopp 2020 (Belopp 2021

Befintliga beslut/ataganden

Skandionkliniken abonnemang 0 0 0
Politisk verksamhet 5 000 5 000 5 000
Regionsjukvard 54 803 54 803 54 803
Rikssjukvard 7 304 7 304 7 304
Energikontoret 300 300 300
Ambulansen 34100 34100 34100
Ortopedteknisk verksamhetTeamOImed 4 000 4000 4000
Cosmic 5 600 11 200 18 200
Lakarutbildningen 3 000 3 000 3 000
Summa 114 107 119 707 126 707
Fordndrade ataganden

Seniorkort 5 000 5 000 5000
Fler projektledare Regionfastigheter 2 000 2 000

Okad rivningsbudget 2019 2 000

1177 forbattrad svarstid 5 000 5 000 5 000
Kollektivtrafik utokningsram 5 000 10 000
Kulturplanens genomférande 2 000 4000 6 000
Ldnsmuseet 1000 1000 1000
Bidrag till studieférbund -10 000 -15 000 -15 000
Slopad dygnsavgift tvangsvard 20 20 20
Pat avg uteblivet besok -100 -100 -100
Pat avg spraktolk -10 000 -20 000 -25 000
Stodstrumpor till personalen 2 000 1000 1000
Avsluta medlemskapet i AER -100 -100 -100
Konstutstallning pa webben 200 100 100
Avveckling av SMOT och Spira -40 000 -85 000 -95 000
Qulturum i ny driftsform -4 000 -4 000 -4 000
Minskad dokumentation i varden -2 000 -4 000 -6 000
En sprakpolicy tas fram 200

Ny praxis for ”vard som inte kan ansta” -10 000 -15 000 -20 000
Patientavgift akut, ambulans 250 kr 10 000 10 000 10 000
Summa -46 780 -110 080 -127 080
SUMMA 67 327 9 627 -373
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Direktiv till styrelse och namnder

Grundlaggande principer

Berakning av verksamhetens nettokostnad

Utgiftsramarna per namnd och omrade utgar fran beslutad
budget for 2018 med hansyn tagen till beslutade férandringar
under aret samt de utokningsramar som paverkar.

Regionfullmaktige fordelar budgeten pa nivaerna
regionstyrelse och namnder samt utgiftsramar per omrade i
enlighet med uppdelningen i VI 2000 (Verksamhetsindelning
2000). Utgiftsramarna ar uppraknade med index for
kostnadsdkningar avseende léner och priser (LPIK Lone- och
prisforandringar for landsting) vilket faststélls av Sveriges
Kommuner och Landsting (SKL).

april ska regionstyrelsen till regionfullmaktige aterrapportera
en tertialrapport med sammanfattning av hur verksamheten
utvecklas mot de mal som anges i budgeten samt ekonomisk
helarsprognos. Efter augusti ska regionstyrelsen lamna
delarsrapport samt for helaret arsredovisning till
regionfullméktige.

I delarsrapporten och arsredovisningen ska aterrapporteringen
spegla regionfullméktiges férdelning per namnd och
utgiftsramar. Regionstyrelsen kan vilja att sarskilt félja vissa
uppdrag och utékningsramar.

Regionstyrelsen och ndmndernas ansvar — egna
verksamhetsomraden

Generella och riktade statsbidrag Nimndsbudgetar milj kr 2019
Regionens prioriteringar utgar fran de grundlaggande ~ [Ndmnd for arbetsmarknad, ndringsliv, attraktivitet (ANA) -202,0
varderingarna, visionen, malbild 2030 och de Namnd for trafik, infrastruktur, miljo (TIM) -869,4
strategiska malen. Huvudprincipen for generella och Namnd for Folkhalsa sjukvard (FS) -9021,8
riktade statsbidrag ar att de ar en del av finansieringen  [Regionstyrelsen (RS) -537,0
for Region Jonkopings lan. Parlamentariska namnden -0,2
. . Patientndmnden -1,9
Reg.lonstyrtelsen och ndmndernas ansvar — Verksamhetens nettokostnad -10632,3
Utglftsomraden *Namndsbudgetar ska indexeras upp i likhet med alliansens
Regionstyrelsen ska leda och samordna férvaltningen  |fsrsiag som lades i RS
av Region Jonkopings l&ns angeldgenheter och ha Skatter, utjimning 11121,0
uppsikt 6ver namndernas verksamhet. Finannetto -96,0
Regionsstyrelsen och nd&mnderna har att fatta beslut
inom ramen for Budget med verksamhetsplan 2019. Arets resultat 106,7

Regionfullmaktige anvisar budget pd namndniva med

fordelning pa utgiftsramar.

Férandring av utgiftsramar, oférutsedda utgifter med
mera

Regionstyrelse och ndmnder har befogenhet att inom
namndens totala budgetram under aret géra forandringar
mellan utgiftsomraden i de fall det ar en del i att uppna
fullmaktiges beslutade Budget med verksamhetsplan 2019.
Utbver det har regionstyrelse och namnder befogenhet att
inom ram under aret gora forandringar till foljd av oférutsedda
handelser eller annan handelse som till sin karaktér eller av
tidsskal inte kan avvakta beslut i regionfullméktige.

Regionstyrelsens anslag for oforutsedda utgifter med mera

uppgar till 22,5 miljoner kronor. Ur ramen ska féljande

finansieras:

e 12,5 miljoner kronor oférutsedda utgifter

e 10,0 miljoner kronor intéktsbortfall i samband med
inforande av elektroniska frikort

Regionstyrelsen har att préva fragan om medel ska anvisas for
Okade lokalkostnader i anslagsfinansierad verksamhet till foljd
av storre fastighetsinvestering. Samma géller vid dkade
kapitalkostnader i anslagsfinansierad verksamhet till foljd av
stdrre inventarieinvestering. Finansiering sker med utrymme
fér 6kade avskrivningskostnader.

Uppfoljning

Regionstyrelse och namnder ska genom manadsrapporter fran
forvaltningen l6pande folja verksamhet och ekonomi. Efter

Budget for egna verksamhetsomraden

Regionfullméktiges beslutade Budget med verksamhetsplan
2019 anger utgiftsramar och verksamhetsmal som ska nés for
Region Jénkopings lans samlade atagande, oavsett vem som
utfor verksamheten. For de delar av verksamheten som utfors i
egen regi, ska regionstyrelse och némnder senast i december
2018 faststalla budget per verksamhetsomrade
(férvaltningsbudget). Regionstyrelse och ndmnder ska
samtidigt faststalla en budget for de delar av styrelsens och
namndens utgiftsramar som inte férdelats till
verksamhetsomraden. Regionstyrelsen har ansvar for att
samordna arbetet med forvaltningsbudget i vilka
verksamhetsuppdrag och budget konkretiseras.

Budgetprinciper for verksamhet i egen regi

Ersdittningsformer

Huvudsakligen ges ett budgeterat anslag till respektive
verksamhetsomrade. Nagra verksamhetsomraden omfattas helt
eller delvis av andra ersattningsformer. Regionstyrelse och
ndmnder har att tillampa foljande former for fordelning av
budget till verksamhetsomraden (se nedan).

For de verksamhetsomraden som har intakter fran
kdpande enheter regleras prissattningen enligt fullmaktiges
inriktning for stéd- och serviceverksamheter.
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Ersattningsformer

Verksamhetsomrade Anslag

Annan erséttning

Halso- och sjukvard

Vardcentralerna Bra Liv

Psykiatri, rehabilitering och
diagnostik
exempel mammografi).

Folktandvarden
specialisttandvarden:

« tandvard som inte kan finansieras
« genom intakter fran patient och

» forsakring.

« forskning och utveckling

Budgetram for psykiatri
Budgetram vid specifika uppdrag (till

Budgetram for vissa delar av

Primarvard som ingar i vardval ersatts
enligt "Primarvard inom vardval i
Jonképings lan™.

Intakter fran kopande enheter

Allmantandvard och specialisttandvard for
vuxna finansieras av patientavgifter enligt
faststallda taxor och ersattning fran den
statliga tandvards-forsakringen.

Barntandvardspeng enligt faststalld
niva.

« utbildning av specialisttandlakare

* med flera.

Raorlig ersattning fér nyutexaminerade
tandlakare och tandhygienister.

Budgetram for vissa delar av allman-

tandvarden: Utbildningsansvar, lakemedel,
tolkkostnader samt for underskottskliniker

Medicinsk vard Budgetram
Kirurgisk vard Budgetram
Regional utveckling

Utbildning och kultur Budgetram
Lanstrafiken Budgetram
Ovrigt

Politisk verksamhet Budgetram

Interna serviceverksamheter:

IT-centrum, verksamhetsnara
funktion, Verksamhetsstod och
service

Budgetram vid specifika uppdrag.

Specialiserad 6gonsjukvard i ppenvard,
omfattande basuppdraget
o6gonlakarmottagning och de bada
tillaggsuppdragen égonbotten-
fotografering vid diabetes respektive
kataraktoperationer ersatts enligt
"Ogonsjukvard inom vardval i Jénkopings
lan”.

Intakter fran képande enheter

Resultatbalansering

For anslagsfinansierad verksamhet avslutas budgetaret utan att
arets resultat fors vidare till ett resultatsaldo. Samma princip
géller for de intéktsfinansierade serviceverksamheterna. For
verksamheter inom vardval Jénkopings lan fors arets
nettoresultat vidare i ett resultatsaldo till kommande ar.
Regionstyrelsen faststéller resultatet pa
verksamhetsomradesniva i samband med behandling av
arsredovisning 2018.

For Folktandvardens konkurrensutsatta delar fors arets
nettoresultat vidare i ett resultatsaldo till kommande é&r.
Regionstyrelsen faststéller resultatet i samband med
behandling av arsredovisning 2018. Om ett
verksamhetsomrades ackumulerade saldo ar negativt ska en
atgardsplan upprattas med en plan for aterstallande inom tre
ar. Atgardsplanen faststalls av respektive namnd och delges
regionstyrelsen.

Tandvard

Folktandvardens prissattning bor inte avvika for mycket fran
TLV:s (Tandvard- och lakemedelsformansverket),
referenspriser for att inte paverka hogkostnadsskyddets
ogynnsamt for den enskilde. Krav pa konkurrensneutralitet
forutsitter att prissattningen baseras pa sjalvkostnad. For att
finansiera pris- och lonedkningar hojs Folktandvardens priser
2019 med i genomsnitt 2,5 procent.

I sjalvkostnaden for Folktandvérden ska av konkurrensskal
mervardeskatt ingd, trots att den kommunala sektorn har
generell avdragsratt for mervardesskatt. Avdragsratten
redovisas darfor tekniskt som en intékt utanfor Folktandvarden.
For 2019 &r denna berdknad till 20,6 miljoner kronor.

Vuxentandvardens utgiftsram p& 10,3 miljoner kronor avser
kostnader for lakemedel, utbildningsansvar som inte
finansieras genom tandvardstaxan samt ersattning till
Folktandvarden for vuxentandvardens underskott vid tre
underskottskliniker.

Infor 2019 ska barntandvard under 22 ar endast erbjudas om
aldern ar styrkt genom fodelsedatum eller alderskontroll.
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Utgiftsramen for barntandvardspengen 2019 uppgar till 117,1
miljoner kronor. Det &r rimligt att krava aterbetalning av
tandvardsbehandlingar som utforts om det visar sig att en
aldersuppskrivning gjorts av ensamkommande.

For Folktandvardens preventiva arbete inom barnhalsovard,
forskola, grundskola och gymnasium ges en sarskild ersattning
pa 10,9 miljoner kronor.

Ut6ver barntandvardpengen och det preventiva
folkhalsoarbetet finns en utgiftsram pa 5,6 miljoner kronor for
Folktandvardens och privattandvardens kostnader avseende
utbildningsansvar, lakemedel, tolkkostnader samt ersattning
till Folktandvarden for underskottskliniker.

Total utgiftsram barntandvard 2019: 133,4 miljoner kronor

Tandvard for personer med sarskilda behov har 2019 en
budget pa 32,5 miljoner kronor.

Budgeten for specialisttandvarden avseende barn och
ungdomar utdkas med hjalp av statsbidrag pa grund av att
aldersgruppen 20-23 ar fran och med 2019 har fri tandvard.
Specialisttandvardens budget 2019 ar 114 miljoner kronor.

Det finns ett ersattningssystem for specialisttandvéarden med
uppdragsbeskrivning och dartill kopplad erséttning for
omradena:
o tandvard som inte kan finansieras genom intakter fran
patient och forsakring
o forskning och utveckling
o utbildning av specialisttandlakare med flera

Investeringar

Regionen behover kommande tre ar ddmpa investeringstakten
med 20 % utifrdn prognostiserad niva. Det kravs att man far
skjuta upp vissa investeringar som inte redan pagar. Detta for
att pa sikt klara egenfinansieringen.

Beslut och genomférande

Regionfullmaktige beslutar om en arlig investeringsram och
budget utifrdn malet om egenfinansiering 6ver en period om
10 ar. Den beslutade ramen &r fordelad mellan fastigheter och
inventarier.

Regionfullméktige beslutar om alla enskilda
investeringsarenden 6ver 20 miljoner kronor eller
investeringsarenden som &r av principiell karaktar.
Regionfullméktige beslutar om byggnation av nya lokaler.

Regionstyrelsen beslutar I6pande under aret om genomforande
av investeringar. Regionstyrelsen har att, utifran finansiellt
mal om egenfinansiering av investeringar, tillse att
investeringar som beslutas ryms inom beslutad
investeringsram och budget samt beakta hur dessa paverkar
kommande ars investeringsutrymme i lagd plan. Berord
ndmnd ska ges mojlighet att yttra sig innan Regionstyrelsen
fattar beslut om genomférande av en investering.

Inventarier

Utrymmet for inventarier &r fordelat mellan ospecificerade
investeringar och specificerade investeringar. Beslut om
specificerade investeringar ska fattas av Regionstyrelsen.

Ospecificerad investering
50 tusen kronor — 2 miljoner kronor

Specificerad investering
> 2 miljoner kronor

Regionstyrelsen ska i samband med att beslut
om férvaltningsbudget besluta om hur utrymmet
for ospecificerade investeringar fordelas inom
férvaltningen.

Fastigheter, ombyggnationer:

Avrliga insatser som gérs for att vidmakthalla befintlig standard
betraktas som fastighetsunderhall.

Ombyggnader och utbyten av komponenter eller atgarder som
avsevart forbattrar tillgangens prestanda betraktas som
investering. Begransade utgifter (lagre an 0,4 miljoner kronor)
ska direktavskrivas. Beslut om ombyggnationer dver 2 miljoner
kronor fattas av Regionstyrelsen.

Uppfoljning

Regionstyrelsen ska folja upp investeringar mellan 2-5
miljoner kronor genom anmalningsarenden fran forvaltningen.

For investeringar dver 5 miljoner kronor ska Regionstyrelsen
till Regionfullméktige uppratta en sérskild slutredovisning. |
slutredovisningen gors en avstdmning mot budget samt
ekonomiska och kvalitetsmassiga effekter av investeringen.

Verksamhetsmatt

For ett urval av de verksamhetsmatt som regionstyrelsen ska
aterredovisa i tertialrapport, delarsrapport och arsredovisning
anges nedan utfall for aren 2015-2016, prognos for utfallet
2017 samt riktning for 2018. Utfallet speglar i mojligaste man
lansinvanarnas konsumtion.

Avgifter och priser

Om behov uppstar att under aret forandra avgifter ska dessa
forandringar forelaggas regionfullmaktige for beslut. Beslut om
tillfalliga prisforandringar/erbjudanden inom kollektivtrafik
och folktandvard kan fattas av respektive namnd.
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Resultatbudget
miljoner kronor Prognos Budget Budget Plan Plan

2018 2018 2019 2020 2021
Verksamhetens intakter 2390 2042 2003 2 045 2092
Verksamhetens kostnader -12 423 -12 098 -12 453 -12 868 -13 293
Redan beslutade ataganden -114 -120 -127
Forandrade ataganden 47 110 127
Avskrivningar -376 -414 -405 -461 -496
VERKSAMHETENS NETTOKOSTN. -10 409 -10 470 -10 922 -11 294 -11 697
Skatteintakter 8 415 8 456 8 729 9010 9 357
Generella statsbidrag och utjamning 2272 2228 2 392 2 525 2 605
Finansiella intakter 261 254 234 213 209
Finansiella kostnader -309 -248 -330 -374 -404
ARETS RESULTAT 230 215 103 80 70
*Indexuppréknad
Investeringsplan 2019-2021

Prognos Budget Plan Plan

mnkr 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Arets resultat 392 316 366 230 103 80 70
Avskrivningar 369 386 398 376 405 461 496
Egna medel 761 702 764 606 508 541 566
Investeringar -337 -613 -837 -876 -1556 -1240 -798
Reducerade investeringar
och awyttring Spira 20 67 450
Egenfinansiering 424 89 -73 -270 -1028 -632 218
lanspraktagande placerade medel*) 200 200 200
Egenfinansiering efter ianspraktagna medel -70 -828 -432 218
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For allas trygghet i den generella vilfirden

FOR ALLAS TRYGGHET | DEN GENERELLA VALFARDEN

Budget och flerarsplan har inriktningen att forverkliga visionen For alla trygghet i den generella vélfarden.
Visionen forverkligas genom engagemang i att tillgodose invanarnas behov av hélso- och sjukvard, folkhalsa,
kultur, utbildning och kollektivtrafik samt invénarnas och arbetsmarknadens behov av en fungerande
infrastruktur och kompetensforsorjning. Befolkningsutvecklingen fram till 2035, med storre andel barn och
aldre, staller krav pa fornyade arbetssatt som kan underlattas av digitalisering, tekniska framsteg och en aktiv
fordelningspolitik. For att uppna en hallbar utveckling stélls krav pa bland annat kollektivtrafiken men ocksa pa
nya arbetssatt for ekologisk, social och ekonomisk héllbarhet. Den ekonomiska demokratin &r eftersatt och
klasskillnaderna ar tydligare an pa mycket lange.

Genom en vil fungerande verksamhet blir Region Jonkopings lan ett trygghetsnav for invanarna som kan
utvecklas vidare. Inom hela Region Jonkopings lan arbetar vi fér en val fungerande verksamhet, som samtidigt
standigt forbattras och fornyas med utgangspunkt fran invanarnas behov. Det tydliga malet ar offentlig service
och vard av absolut higsta klass, endast det basta &r gott nog at folket. Samverkan med lanets kommuner ar av
storsta vikt inom bade halso- och sjukvérd och regional utveckling. En annan central del i utveckling mot ett
mera jamlikt och réttvist samhélle &r att den nationella linjen utgdrs av en expansiv vélfardspolitik dar
statshidragen kan 0ka och dér finanspolitiska ramverk och budgetregler &r underordnade ménniskornas
valfardsbehov. Vi &r helt enkelt beroende av en regering och riksdag som vill gora allt i sin makt for att utveckla
vélfarden och gdéra den mer likvérdig. Vansterpartiet vill ta ansvar for Region Jénkdpings lan. Vi soker
samarbete for att forandra och forbattra. Grunden for en hallbar och likvardig valfard finns i var solidaritet
gentemot varandra.



For allas trygghet i den generella vilfirden

FORORD OCH
GRUNDLAGGANDE
ANSATSER

Region Jonkdpings ldn arbetar med fragor som &r
avgorande for manniskors liv och hélsa och for
lanets tillvéxt och utveckling. Sambanden é&r starka.
En genomténkt och offensiv regional
utvecklingsstrategi (RUS) &r en central punkt for
lanets utveckling dir samarbete och samverkan ar
nyckelbegrepp. Det handlar bland annat om att
samordna utvecklingsinsatser inom omraden som
transportinfrastruktur, arbetsmarknad och
utbildning. Region Jonkdpings ldn stddjer aktivt
projekt och organisationer som bidrar till lédnets
utveckling. Revidering av RUS maste goras
regelbundet och alla viktiga samhéllsaktorer maste
fa delta i processen.

Region Jonkdpings 14n arbetar for battre hélsa och
sdkrare vard. For att frimja folkhilsan, krivs
insatser inom omréden som ligger utanfor regionens
direkta verksamhet. De satsningarna gors i
samverkan med lanets kommuner, statliga
myndigheter, organisationer och foreningslivet.
Invénarna ska erbjudas en hélso- och sjukvard av
absolut hogsta klass och forutséttningarna skall vara
likvérdiga i hela ldnet. Hilsofrdmjande insatser ska
genomsyra hélso- och sjukvarden och vara en
sjdlvklar del i all vard och behandling. Det ar
centralt att hélso- och sjukvarden bedrivs pa
vetenskaplig grund och beprdvad erfarenhet.

Behov av och efterfragan pa hélso- och sjukvérd
styrs av olika faktorer. Det ar inte alltid de faktiska
behoven och efterfrigan matchar varandra och hir
maste det berdmda Orat vila mot rélsen.

Nya diagnostekniker, behandlingsmetoder och
lakemedel skapar 6kad efterfragan. Det ar viktigt att
vara undersdkande och lyhord infor denna
utveckling. Det dr centralat att mdnniskor med de
storsta behoven prioriteras. Den nya tekniken och
digitaliseringen har ibland inneburit att
behovsprincipen satts ur spel. Det innebér inte att
det dr nagot fel pa ny teknik och digitalisering, tvért
om, men det maste ske med stor forsiktighet och
medarbetarenas respons &r viktig. Samtidigt maste
Region Jonkdpings lén alltid vara noga med att
efterfraga forskning och evidens kring nya
behandlingsmetoder och teknik. En del 4r att satsa
mer pa IT-centrum sa att de kan ga fran att bara
sldcka brénder till att vara med och utveckla och
stodja nya system. Fordndringar i verksamhet maste
forankras hos medarbetarna och f6ljas noga.
Eventuella fel och o6nskade bieffekter, som
exempelvis att de mest sjuka prioriteras bort till
formén for de som kan prata for sig, maste arbetas
bort.

Allt fler manniskor blir allt &dldre. Det &r i grunden
ndgot positivt men det kan 6ka kostnaderna for vard
och omsorg. Darfor ar det viktigt att den nationella
linjen i politiken bottnar i en offensiv
valfardspolitik dir de ekonomiska resurserna
fordelas mer jamlikt. Klasskillnaderna i Sverige &r
storre dn pa mycket linge och kapitalet har fatt
stora skatteldttnader de senaste decennierna, det har
skapat abnorma vinstermarginaler och kraftigt
urholkat mdjligheterna till en expansiv
vélfardspolitik. En ny nationell fordelningspolitik
for ekonomisk demokrati dr dérfor central for att
mdta fordndringar i demografin och klara av
vélfardens utmaningar.

Digitalisering, forebyggande atgirder och
minskning av vardskador forbéttra hilsan, kan
minska behov av vard och ddrmed frigora resurser.
En annan viktig faktor dr samverkan detta gors
exempelvis med vara samverkansregioner och i
sjukvérdsregionen.

BUDGET OCH FLERARSPLAN

Budget 2019 och flerarsplan for aren 2020-2021
har inriktningen att forverkliga visionen For allas
trygghet i den generella vilfiarden. Visionen
forverkligas genom engagemang i att tillgodose
invanarnas behov av hélso- och sjukvard, folkhélsa,
kultur, utbildning och kollektivtrafik samt
invanarnas och arbetsmarknadens behov av god
infrastruktur och kompetensforsérjning. Genom
samverkan med olika aktdrer i lanet och en vél
fungerande verksambhet blir Region Jonkdpings lén
ett trygghetsnav for invanarna och utvecklas vidare.
En djup forankring i befolkningen skapas genom att
verksamheten leds av folkvalda politiker. Inom hela
Region Jonkdpings 14n arbetar vi for en vil
fungerande verksamhet, som samtidigt stindigt
forbattras och fornyas med utgédngspunkt i
invanarnas behov och delaktighet. Orat maste alltid
vila mot rélsen sa vi kan vara lyhérda gentemot
vara medarbetare, deras synpunkter och erfarenhet
ar centrala delar for att Region Jonkopings 1dn skall
kunna utvecklas.

POLITISK STYRNING

Region Jonkdpings lén ska tillsammans med lanets
kommuner, foreningslivet, arbetsmarknadens
aktorer, Jonkoping University, Science Park,
Lénsstyrelsen och andra samhaéllsaktorer skapa
bittre forutsittningar for regional utveckling.
Region Jonkopings 14n behover ett styre som kan
skapa forutséttningar for en tydlig politisk linje. All
verksamhet som finansieras av Region Jonkopings
lan ska omfattas av kollektivavtal eller
kollektivavtalsliknande villkor for medarbetare. Det
giller dven vid upphandlingar hos leverantdrer och
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For allas trygghet i den generella vilfirden

underleverantdrer. Genom forbéttrade
upphandlingar kan Region Jonkdpings 14n som en
stor offentlig aktor pé ett effektivt sétt arbeta for
minskad miljopaverkan, langsiktig ekologisk och
social héllbarhet. Detta ar ett prioriterat omrade
under kommande mandatperiod. Inga ytterligare
privatiseringar ska genomf6ras inom Region
Jonkopings lan.

LEDNING OCH STYRNING

Budget med verksamhetsplan och flerarsplan ar
Region Jonkdpings léns viktigaste styrdokument.
En regional utvecklingsstrategi med
handlingsplaner konkretiserar arbetet med att skapa
goda forutsittningar for arbetsmarknaden och for
utbildningsvésendet. Arbetet bedrivs tillsammans
med andra aktorer och leds och f6ljs upp med
inriktningsmal och tillhdrande métetal.

Utgéngspunkten for styrningen av verksamheten ar
att genom ansvarsfull och 1dngsiktig finansiering
forverkliga visionen. Det innebdr att vi inte kan
slosa skattebetalarnas pengar pa dyra upphandlingar
och marknadsmaéssig styrning av varden. Som
alternativ till dagens slosaktiga politik star en
anslagsfinansierad offentlig vard som garanterar
invanarna rétten till adekvat vard av hogsta klass
oavsett vilken vardcentral man viljer att ga till. Det
innebér att verksamheten bedrivs dndamélsenligt
och foljer de lagar och regler som stéller krav pa
oss att erbjuda invénarna likvardig vérd efter behov.
Detta &r en vil beprovad modell som langsiktigt
garanterar finansieringen av verksamheten. Genom
att inte slosa bort offentliga medel pa new public
management skapas ett stort mervirde for lanets
invanare.

Vision, varderingar och Malbild 2030, &r grunden
for arbetet med att formulera mal,
framgangsfaktorer och métetal, samt
handlingsplaner for forbéttring och utveckling inom
regionens olika verksamhetsomradden. Malen ska
vara sa konkreta att de kan brytas ned till den niva
dér de ska genomforas.

MALBILD 2030

Malbild 2030 ska formuleras inom sju omraden
som &r viktiga for att Region Jonkdpings ldn ska ge
forutséttningar for trygghet i den generella
viélfarden. Denna malbild &r utgdngspunkt for
budget och verksamhetsplan, regional
utvecklingsstrategi, program for hallbar utveckling
och andra program och handlingsplaner inom
regionens egen verksamhet och for andra program
och planer som regionen dr med och tar fram.

Dessa omraden ligger ocksa till grund for
strategiska mél, framgangsfaktorer, systemmatetal
och mél inom verksamheternas olika perspektiv

liksom indikatorer for det gemensamma arbetet i
lanet. Malen for systemmaétetalen sétts vanligen
hogt for att stimulera till fornyelse och forbattring
av arbetssitt. Maluppfyllelsen foljs noga, avvikelser
analyseras och vid behov ska handlingsplaner tas
fram. Omvérldsjimforelser gors for resultat
avseende verksamhet och ekonomi. Utveckling i
lanet foljs genom indikatorer. Verksamhetens
effektivitet virderas utifran hur vél strategiska mal
och systemmitetal nés, det vill sédga det varde som
skapas for medborgarna i forhallande till insatta
resurser. Jamforelser gors ocksa av hur resultaten
stér sig i forhéllande till andra.

1 Bra folkhalsa

Lénets invéanare lever ett hidlsosamt liv i ett socialt
sammanhang. De kénner att de har mojlighet att
paverka sina liv och skattar hélsa och livskvalitet
hogt. Lanet ska vara kdnt som den bésta platsen att
véixa upp och aldras pa. Region Jonkdpings 14n
arbetar hélsofraimjande och sjukdomsforebyggande
genom regional utveckling och hélso- och sjukvard.
Tillsammans med invanarna och andra aktérer som
kommuner, civilsamhillet, foreningar, foretag,
lansstyrelse och hogskola bedriver vi ett aktivt
folkhélsoarbete.

2 God vard

Region Jonkdpings 14n erbjuder en hélso- och
sjukvérd och tandvérd som ir bésta i landet bade
vad giller medicinska/kliniska resultat och i
utveckling av arbetssitt och vardformer. Detta sker
pa vetenskaplig grund och beprovad erfarenhet. Vi
lyfter ocksa problematiken med att
kvalitetsskillnaderna i varden ar for stora i Sverige.
Hela Sverige skall ha en likvérdig vérd inte bara vi i
Region Jonkdpings 14n. Bra stod ges till egenvard
nér detta dr mojligt.

Varden ges med god tillgdnglighet, ett gott
bemoétande och med rétt kompetens. Den &r séker,
jamlik och personcentrerad. Genom samskapande
med patienter, nirstiende och invénare ges rétt
behandling pa ritt vardniva samtidigt som stindig
forbattring sker.

3 Regional utveckling

Region Jonkdpings 14n arbetar aktivt for att bidra
till utveckling och forstérkning av arbetsmarkanden
i regionen. Hallbara investeringar i miljo,
kollektivtrafik och infrastruktur &r nddvéndiga.
Utbildningsnivan &r en stor utmaning for l&net och
det ar viktigt att vi tar den pa storsta allvar inte
minst for att klara av framtidens
kompetensforsérjning. Viktiga mal &r att
arbetsmarknaden har goda forutséttningar,
infrastrukturen ar utbyggd och kulturlivet ar rikt.
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4 Medarbetare

Region Jonkdpings 14n ska vara en av landets bésta
arbetsgivare. Vara medarbetare har viktiga arbeten i
vélfarden, med meningsfulla och utvecklande
arbetsuppgifter i en hélsofrdmjande arbetsmiljo.
Samverkan och engagemang i standiga
forbattringar, innovation, utveckling och forskning
ar kannetecken for vara chefer och medarbetare.
Orat méste stindigt vila emot rilsen for att ta till
vara pa synpunkter och forbattringsforslag fran
medarbetare. Dessutom ér det viktigt att
verksamhetsfordndringar forankras hos de som
arbetar pa arbetsplatsen.

5 Varje forslosad skattekrona ir stold fran
folket

For att kunna erbjuda hojd livskvalitet och vard i
absolut toppklass krivs ett stopp for sloseriet med
skattemedel. Varje skattekrona méste gé till det
tanka dndamalet for att klara av véra atagande mot
exempelvis hélso- och sjukvardslagen. Det innebar
mer anslagsfinansiering och mindre
marknadsmassig styrning. New public management
ar inte ett passande system for hélso- och sjukvard.
Vi har inte rad att slosa bort skattebetalarnas pengar
pa upphandlingar och privatiseringar.
Kostnadseffektivitet handlar om att anvidnda varje
skattekrona pa absolut bista sitt.

6 Systemsyn och forbittring/férnyelse

I en allt mer komplex verksamhet &r hallbar
utveckling och en gemensam systemforstéelse
viktiga utgangspunkter i var verksamhetsutveckling
for att uppna bésta mojliga resultat. For att utveckla
var verksamhet involverar och lér vi av dem vi ar
till for. Arbetet med innovationer, forbattring och
fornyelse av processer och arbetssitt stimuleras.

7 Hallbar utveckling och langsiktig
finansiering

Region Jonkdpings 14n arbetar for en hallbar
utveckling inom omrédena social, ekologisk och
ekonomisk héllbarhet. Forverkligandet av lénets
klimat- och energistrategi 4r en viktig del i
héllbarhetsarbetet. For att trygga verksamhetens
finansiering pé lang sikt ska vi egenfinanserna
nodvindiga investeringar med egna medel. Vi ser
ocksa ett behov av 6kade statsbidrag och en
nationell politisk linje for en rattvisare fordelning
av de ekonomiska resurserna.
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PLANERINGSFORUTSA
TTNINGAR

En stark regional arbetsmarknad och en expansiv
valfardspolitik &r centrala delar nér vi moter
framtiden. Regionen behdver goda forutséttningar
inom omréden som utbildning och arbetsmarknad.
Sambanden mellan dessa omréden ar starka.

JAMLIK HALSA OCH MANGFALD

Utgangspunkterna for Region Jonkopings lins
verksamhet ar visionen For allas trygghet i den
generella valfarden samt individens behov, vilja
och mdjlighet att ta ansvar for sin egen hélsa.
Region Jonkdpings l&n arbetar med ménskliga
réttigheter och diskrimineringsgrunderna for en
jamlik halsa och jamlik verksamhet. Region
Jonkopings l&n skall vara en MR-region. Alla ska
erbjudas likvardig vard och medborgarservice och
omotiverade skillnader ska utjamnas. Alla
verksamheter foljer upp data med kdnsuppdelad
statistik som analyseras och vid eventuella
omotiverade skillnader vidtas atgérder.
Systemmaétetalen fér 2019 kommer, i de fall de &r
individbaserade, att redovisas kdnsuppdelade. |
Program for hallbar utveckling 2017-2020 finns
mal fér mangfald och likabehandling som en del i
social hallbarhet och sedan tidigare finns en
handlingsplan for funktionshinderpolitiken. Under
2019 kommer arbetet med Manskliga réattigheter
och FN:s héllbarhetsmal, Agenda 2030 att
intensifieras. Se bild FN:s héllbarhetsmal.
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Kunskap om barn och ungas réttigheter ska hallas
levande och utvecklas inom alla delar i Region
Jonkopings lan. Vi har ansvar for att skapa bra
forutséttningar for vara barn och unga sa att de far
ett framtida bra liv, och vi har ocksa ansvar for att
lyssna pa dem och ge dem ett bra liv hdr och nu nir
de dr barn och unga. Vart lin ska vara den bésta
platsen att vixa upp pa. Darfor arbetar Region
Jonkopings 14n efter FN:s barnkonvention. Det
overgripande malet for vart barnrittsarbete &r att
barns och ungas ménskliga rattigheter ska beaktas.
De ska bemotas med respekt, ges mojlighet till
utveckling och trygghet samt delaktighet och

inflytande. Forutsattningen &r att kunskapen om
barnets rattigheter halls levande och utvecklas inom
alla delar i var verksamhet. Handlingsplanen har
speciellt fokus pa:

e utbildning och fortbildning for personal

e barnrittsombud i varje enskild verksamhet

e barn och ungas delaktighet

e barn som anhoriga

Genom ett arligt Barnbokslut ges alla verksamheter
mdjlighet att pa ett dvergripande sitt redovisa
barnrittsarbetet inom den egna verksamheten.
Syftet &r att barnsékra Region Jonkdpings lén.
Arbetet med barns psykiska hélsa méste utvecklas.

BEFOLKNINGSBESKRIVNING

Region Jonkdpings 14n sammanfaller geografiskt
med lansindelningen som omfattar 13 kommuner.
Den 31 december 2017 hade ldnet 357 237 invénare
— en Okning med 4 502 invanare jamfort med 2016.
Under 2017 dkade befolkningen i lanets samtliga
kommuner. Under de senaste fem &ren har lénets
befolkning 6kat med 18 121 personer. Uppdelat pa
kommungrupper (enligt Tabell 1) s& har
befolkningen i den nordvéstra lansdelen har 6kat
med 9 227 personer, den Ostra ldnsdelen med 5 732
personer och den sodra ldansdelen med 3 162
personer.

Inkomstskillnaderna &r stora i Region Jonkdpings
1an och det &r centralt att atgérder for att minska
klassklyftorna genomfors. Klassoréttvisor ar en stor
faktor for negativa folkhélsotal.

Fordelningen mellan kvinnor (49,5 procent) och
mén (50,5 procent) ar i stort sett lika i lédnets
kommuner, férutom i Jonkoping dér det &r samma
fordelning. Andelen kvinnor dr nagot ldgre och
andelen méin nagot hogre i Jonkopings lan jamfort
med riket. Den forviantade medellivslangden ar
nagot hogre i ldnet &n i riket, for bade kvinnor och
mén.

Hogst forviantad medellivslangd har kvinnor i
Aneby kommun (85,5 &r) och lagst medellivslangd
har mén i Eksjo och Vaggeryds kommuner (80,2
ar).

Andelen barn under fem ar och andelen 65 ar och
dldre av befolkningen ér hogre i ldnet &n i riket.

Av lanets befolkning har 22,2 procent utlandsk
bakgrund (utrikes fodda samt inrikes fodda vars
bada foréldrar ar utrikes fodda). Genomsnittet for
riket dr 24,1 procent. Spridningen i lénet ar relativt
stor. Habo har ldgst andel med utléndsk bakgrund
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(9,3 procent) medan Gnosjo har hogst andel (32,8
procent).

I dldersgruppen 25—64 ar har 14 procent av ldnets
befolkning kort utbildning, dvs. hogst
grundskoleutbildning. Motsvarande siffra for riket
ar 12 procent. Spridningen &r stor i ldnet — den
nordvéstra lansdelen har lagst andel med kort
utbildning och sddra ldnsdelen hogst.

Andel 6ppet arbetslosa och personer i program med
aktivitetsstod &r lagre i ldnet (5,7 procent i aug
2018) &n i riket (7,0 procent) i ldersgruppen 16—64
ar. Trands kommun har hogst arbetsloshet och Habo
kommun lagst. Ungdomsarbetsldsheten ér ocksa
ndgot lagre 1 lanet 4n i riket. I gruppen 18-24 ar ar
siffran 7 procent i lanet och 8,9 procent i riket (aug
2018). Hogst ungdomsarbetsloshet har Tranas
kommun och 1agst har Jonkopings kommun.

PROGNOS OVER
BEFOLKNINGSFORANDRINGAR

Enligt befolkningsprognosen for Jonkdpings lan
kommer folkmédngden under prognosperioden
2016-2025 att 6ka med cirka 28 000 personer, fran
347 837 ar 2015 till knappt 376 000 ar 2025. Den
storsta procentuella 6kningen kommer att ske i
aldersgruppen 0-19 ar (16 procent), foljt av gruppen
65 ar och dldre (11 procent), medan befolkningen i
arbetsfor alder (20—64 ar) kommer att 6ka med
drygt 3 procent.

BEFOLKNINGENS HALSA

For att kunna planera och prioritera verksamheten i
Regionen och i lanets kommuner behdvs kunskap
om hélsoliget samt att folkhdlsoarbete prioriteras.
Befolkningen i Jonkopings 1an mér generellt bra
jamfort med riket. Bade positiva och negativa
avvikelser finns. Dddstalen for bdde mén och
kvinnor ligger sedan 20 ar tillbaka négot lagre &n i
riket. Insjuknandet i ischemisk hjartsjukdom
(frimst kérlkramp i hjértat och hjértinfarkt)
minskar, medan antalet som insjuknar i cancer 0kar
(Socialstyrelsen).

I juni 2018 antog riksdagen ett nytt
folkhélsopolitiskt mal med tydligare fokus pa
jémlikhet i hilsa. Det nya nationella folkhélsomalet
ar “att skapa samhilleliga forutsittningar for en god
och jamlik hélsa i hela befolkningen och sluta de
paverkbara hélsoklyftorna inom en generation”. Det
nya malet har dtta malomraden. Med utgangspunkt i
det nationella folkhilsomalet och de atta
malomradena presenteras lokala hilsotal.
Utgéangspunkt tas dven i regionens strategi
Tillsammans for jadmlik hélsa och ett bra liv i
Jonkopings 14n. Hélsotalen utgors av bade matt pa
riskfaktorer for sjukdom och matt pé& hélsoutfall och

ar hamtade fran Statistiska centralbyran,
Forsékringskassan, Skolverket, Brottsforebyggande
radet, Socialstyrelsen, Folkhidlsomyndigheten,
Regionens Folkhilsoenkédt Ung samt Regionens
statistik over overvikt och fetma bland lénets barn.

All verksamhet ska skapa ett vérde och Region
Jonkapings lans mal ska nas utan att vi slosar med
de gemensamma skattemedlen. Intensiva
forbattrings- och utvecklingsarbeten genomfors
genom en kontinuerlig utveckling av processer och
arbetssatt. FOr att skapa basta mdéjliga verksamhet,
behdver det finnas en gemensam bild av hur
systemet fungerar. Processerna utgar fran att skapa
varde for invanarna. Overst finns padrivande
ledningsprocesser, som paverkar arbetssatt och
prioriteringar. Nertill finns processer som behdvs
for att utveckla och stddja verksamheten.
Grénsdragningen mellan de tre olika delarna ar inte
sjalvklar; verksamheter kan anses hora hemma i
olika delar av bilden. Regiongemensamma
inriktningar for stodprocesserna beskrivs pa
nastkommande sida.
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PROCESSORIENTERING

En forutsattning for langsiktigt hallbar verksamhet
&r utveckling och forbéttring av arbetssatt genom
standiga forbattringar. Att kunna arbeta med
stdndiga forbattringar forutsatter ett system med val
definierade processer och tydliga mal. Sa snart en
process &r kdnd av medarbetarna och har ett
visualiserat mal, finns mojligheter att gora den allt
béattre med hjalp av stdndiga forbattringar. Genom
en tydlig systematik i form av mal, méatningar och
upprepade PGSAcykler (planera, géra, studera,
agera).

Vad vill vi astadkomma? ‘ Malt
Hur vet vi att en f6randring ar en férbittring? ‘ Matt !
Vilka férandringar kan leda till en forbattring? | EEEp Idéer !

PGSA-cirkeln Agers m :
Y -

QV

Ju hogre takten &r for genomforda dokumenterade
forbattringar enligt modellen ovan, desto snabbare
nar vi malen och darmed visionen. Manga av
Region Jonkopings ldns processer upprepas pa flera
héll i organisationen. For bésta mojliga resultat
kravs att dessa processer ar lika i sin utformning
och leder till likartade resultat. Forst da kan vi
forenkla och forbattra for saval externa som interna
kunder som processen ar till for.

For att na likartade lansévergripande processer
behdver vi samverka 6ver organisatoriska grénser.
En process spanner manga ganger éver flera
organisatoriska granser och kraver dérmed att alla
involverade gemensamt gér PGSA-cyklerna. En
forbattring som genomforts pa ett stélle i
organisationen har inte nétt sin fulla potential forran
den ocksa genomforts pa andra stéllen i
organisationen ddr samma arbete utférs. Modeller
for lansévergripande processforbattring och
spridning &r en nddvéandighet for att vi ska kunna
halla jamna steg med omvérlden vad géller offentlig
service, vardkvalitet och resursférbrukning.

DIGITALISERING

Region Jonkopings lans formaga att digitalisera
arbetsprocesser och utveckla enkla och anvéndbara
tj&nster &r avgdrande for att kunna mota de
forvantningar som saval invanare som medarbetare
har pa effektiva, sdkra och moderna arbetssatt och
servicenivaer.

KOMMUNIKATION OCH VERKTYG FOR
MALUPPFYLLELSE

Med kommunikation som strategiskt verktyg
arbetar vi tillsammans for att forverkliga Region
Jonkdpings léns strategiska mél och visionen om
allas ritt till trygghet i den generella vilfarden.
God kommunikation bygger pa var forméga att
forsta vad lansinvanare, medarbetare,
samarbetspartners och andra intressenter behdver
och vill veta. Var kommunikation ska vara
maélgruppsanpassad och tillginglig och Region
Jonkdpings 1én ska uppfattas som en kommunikativ
organisation. I dialogen med véra mélgrupper ska vi
hela tiden sékerstélla att deras behov styr valet av
innehall och kanal. Kommunikationen ska 6ka
invanarnas kunskap om Region Jonkdpings 1dn och
ge mojlighet till insyn och delaktighet.

Medarbetarna ska uppleva att cheferna ar
kommunikativa; att de engagerar och involverar
medarbetarna. Alla medarbetare har ett eget ansvar
att soka upp och ta del av information som &r
relevant for verksamheten, men ocksa att dela med
sig och underlétta for andra att gora ett bra jobb.
Kommunikationen, savil extern som intern, ska
bidra till att stirka varumérket Region Jonkopings
lan. Ledningens 6ra maste alltid vila mot rdlsen s
att medarbetares synpunkter och forbéattringsforslag
kan tas tillvara pa.

RISK OCH SAKERHET

Region Jonkopings risk- och sékerhetsarbete
utvecklas kontinuerligt under planperioden. Region
Jonkopings lén arbetar systematiskt och riskbaserat
med informationssédkerhet for att skydda
informationen. Ett aktivt arbete med
informationssékerhet &r viktigt for fortroendet
bland invanare och patienter. Under 2018 har béade
EU:s dataskyddsforordning (GDPR) och EU:s NIS-
direktiv tillkommit, vilket stéller nya och hogre
krav pa informationssikerheten. En robust IT-
infrastruktur r den grund som behdvs for att
informationen ska kunna spridas pa ett
lattillgéngligt och sékert sitt.

HALLBAR UTVECKLING

Region Jonkdpings 1&an har hdga ambitioner for
hallbar utveckling, och det praglar malen i vart
program for hallbar utveckling 2017-2020. Vi ska
bidra till trygghet och hallbara l6sningar for dagens
och framtidens generationer. Darfor ar det sjalvklart
for oss att vara verksamheter bidrar till att minimera
miljopaverkan och utjamna orattvisa livsvillkor. Vi
vill skapa tillvaxt och utveckling som &r langsiktigt
héllbar bade socialt, miljomassigt och ekonomiskt —
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béde for vara medarbetare i organisationen och for
lanets invanare.

Agenda 2030 &r framtagen av FN och innehaller
sjutton globala mal for hallbar utveckling. De
overgripande omradena ar att avskaffa extrem
fattigdom, att minska ojamlikheter och oréttvisor i
varlden och att 16sa klimatkrisen. Utmaningen for
varje individ, varje organisation, varje samhalle och
varje nation &r att se vad var och en kan gora for att
hjalpa till att uppfylla malen. Inom Region
Jonkdpings lan har arbetet pabdrjats genom att en
arbetsgrupp har kartlagt hur olika verksamheters
arbete passar ihop med mélen i Agenda 2030. Detta
ar ett arbete som kommer att utvecklas under de
narmaste aren och integreras i det vi redan gor.

PROGRAM FOR HALLBAR
UTVECKLING

Region Jonkopings lan arbetar for en hallbar
utveckling som &r hélsofrdmjande och jamlik med
barnens bésta i centrum. En hallbar utveckling
innebdr en utveckling som tillgodoser dagens
behov, utan att dventyra kommande generationers
mdjligheter att tillgodose sina. Arbetet med hallbar
utveckling styrs av Program for hallbar utveckling
2017-2020. Programmet syftar till att visa hur vi
ska arbeta for att pa ett langsiktigt hallbart satt nd
var vision For ett bra liv i en attraktiv region.

Programmet har som mal att Region Jonkopings ldn
till 2020 ska ha tagit betydande steg for att
sakerstilla att verksamheten bedrivs i linje med en
héllbar utveckling. Till 2020 ska ocksé arbetssétt ha
utvecklats och kunskap tagits fram sé att atgérder
vidtas for att pa langre sikt uppna en héllbar
utveckling. 30 miljoner kronor avsitts for 2017-
2020 till investeringar for att regionens fastigheter
ska producera 3 GWh fornybar energi. Region
Jonkdpings l4n bidrar ocksa i det regionala
utvecklingsuppdraget till att de nationella
miljokvalitetsmalen nés samt verkar for skydd av
andliga resurser som dkermark och grundvatten. Vi
arbetar aktivt for att skydda Véttern som
dricksvattentickt och naturomrédde och motsétter
oss ddrmed gasborrning och gruvbrytning samt
forsvarsmaktens 6vningar i omradet.

Program for héllbar utveckling 2017-2020 omfattar
fyra framgangsfaktorer:

Vi ér klimatsmarta (bor bytas till hallbara)
Vi anvinder vara resurser klokt

Vi dr socialt hallbara

Vi bidrar till en sund livsmiljo.

Ut6ver de mal som framgar under respektive
framgangsfaktor finns tillhdrande inriktningsmal
samt beslutade aktiviteter i form av prioriterade

atgarder. De prioriterade atgarderna revideras vid
behov en gang per ar.

Framgangsfaktor: Vi ar klimatsmarta

Den klimatsmarta regionen innebér att vara
verksamheter ar fossilbranslefria, har negativa
utslapp av koldioxid och &r klimatanpassade.

Att vara klimatsmart innebér att vi bidrar till en
minskad klimatpaverkan och tar vart ansvar for att
jorden ska né det internationella malet med en
temperaturokning pd maximalt 1,5 grader. Men
oavsett om maélet pd 1,5 grader kommer att uppnas
eller inte, maste vi klimatanpassa vér verksamhet
och minska var klimatpéverkan. Det finns en tydlig
koppling mellan 6kad medeltemperatur pé jorden
och negativa sociala konsekvenser. Darfor ar det
viktigt att vi arbetar med klimatfrdgor dven ur ett
socialt perspektiv.

Grundorsaken till klimatpaverkan ar att vi tar upp
kol, olja och naturgas fran berggrunden och da
bryter mot hallbarhetsprincipen om att inte
systematiskt 6ka forekomsten av &mnen fran
berggrunden. Den klimatpaverkan som var
verksamhet ger upphov till kommer fran méanga
olika hall. Vi har stor klimatpéverkan frén till
exempel arbetspendling, var energianvindning,
kollektivtrafiken och tjadnsteresor. Utover dessa har
vi paverkan fran var materialanviandning av till
exempel engangsmaterial, livsmedel, jordbruk och
varutransporter.

Klimatanpassning innebér till exempel att
sjukvardens kunskap om vidrmeslag och nya
sjukdomar behover 6ka, att vi klarar problem med
dricksvattenforsdrjningen och att vara
sjukhusomréden och 6vriga omraden kan hantera
mycket héftiga sa kallade hundraarsregn som
beddms 6ka.

Mal ar 2020

1. Fornyelsebara energislag av den totala
energianvindningen i Region Jonkopings léns
verksamheter ska 6ka under programperioden.

2. Energieffektiviteten ska oka i var verksamhet.
Klimatpaverkan fran véra egna transporter ska
minska.

Framgéngsfaktor: Vi anvander vara resurser
klokt

Klok resursanvandning innebér att vara
verksamheters utveckling inte tar resurser fran
kommande generationer utan istallet verkar for
cirkular ekonomi nar det galler varor och tjénster.
Kretsloppen ska vara resurseffektiva och fria fran
farliga amnen.

10



For allas trygghet i den generella vilfirden

Klokt resurstdnkande handlar om att anvénda
resurser pa ett effektivt och hallbart sitt. Med
resurser menas bade ekonomiska resurser sévil som
naturens resurser. Vissa resurser dr fornyelsebara
medan andra inte dr det. Om vi ska anvénda icke
fornyelsebara resurser ska dessa hanteras i slutna
kretslopp sé att kommande generationer ocksé kan
anvdnda dem. Hér finns tva av
héllbarhetsprinciperna med att inte systematiskt
tillféra &mnen fran samhillets produktion eller
systematisk undantrdngning av naturen med fysiska
metoder. Resursanvéndningen ska inte bryta mot
dessa villkor. Resursanvindningen ska ske pa ett
effektivt sétt och &r en viktig fraga for véra
verksambheter. Vil anvénda resurser inom var
verksamhet ger en minskad miljopaverkan, god
ekonomi och 6kad nytta for vara uppdragsgivare.

Mal 2020

1. Vi ska ha utvecklat langsiktigheten i vara beslut
samt ha fokuserat pa livscykelkostnaden vid
investeringar och upphandlingar.

2. Var material- och livsmedelsforsorjning ska
bidra till ett hallbart samhélle.

3. Det gemensamma ledningssystemet, som
omfattar alla verksamheter i organisationen, ska
framja ett totalt hallbarhetsperspektiv vid
styrning av verksamheten.

Framgangsfaktor: Vi ar socialt hallbara

Som en socialt hallbar organisation agerar och
samverkar vi med var omvérld pa ett sadant satt att
vi har en positiv paverkan pa manniskor, bade i var
narhet och pa andra hall i varlden.

Social hallbarhet 4r en av de fyra
héllbarhetsprinciperna och handlar om mangfald
och tillit i samhallet och alla ménniskors mojlighet
till hélsa, inflytande, kompetens, opartiskhet och
mening. Det omfattar manskliga rattigheter,
likabehandling, tillgang till sjukvard, skiliga
arbetsvillkor, mojlighet att engagera sig i samhallet,
mojlighet till kompetensutveckling och en mening
med att finnas. Var utgangspunkt ar att manniskor
med olika bakgrund, fardigheter och
livserfarenheter berikar varandra med ny kunskap
och nya insikter.

Region Jonkdpings 1&n arbetar efter FN:s
barnkonvention och FN:s konvention om réttigheter
for personer med funktionsnedséattning.

Vi som region har en direkt paverkan pé invanarnas
majlighet till halsa genom vart ansvar for folkhalsa
och sjukvard, regional utveckling genom arbetet
med den regionala utvecklingsstrategin (RUS),
kompetensutveckling genom vara folkhogskolor
och naturbruksgymnasier, existentiella fragor
genom var kulturverksamhet och genom skaliga
arbetsvillkor hos de som tillverkar de varor och

tjanster vi koper in. Allt detta utifran att manniskors
lika rattigheter och varde erkanns och respekteras.

Som organisation har vi flera grundldggande
varderingar som leder till en hallbar organisation
och hallbar utveckling. Kundorientering medfér att
vi ska skapa varde for de som vi finns till for — vara
kunder. FOr att gora detta behdver vi ett engagerat
ledarskap, allas delaktighet och mangfald. Har
framstar dven samverkan bade internt och externt
som avgdrande for att nd framgang i detta arbete.
For att vara langsiktigt framgéngsrik i detta arbete
har vi som arbetsgivare en viktig roll i att skapa de
ratta forutsattningarna for bade dem vi ar till for,
vara medarbetare och samverkanspartner.

Mail 2020

1. Vi ska arbeta for tillit och fortroende hos
invanare, samarbetspartners och inom
organisationen. Det innebér till exempel att vi
arbetar med vision, virderingar, mél, policyer
och riktlinjer, att det finns en vi-kénsla” i
organisationen och goda och stddjande
relationer med samarbetspartners och mellan
olika enheter och nivéer.

2. Maéngfald; verksamheten och arbetsplatsen ska
priglas av mangfald.

3. Likabehandling; verksamheten och
arbetsplatsen ska préglas av likabehandling med
samma rittigheter och mojligheter oavsett kon,
konsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk
tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning,
funktionsnedséttning, sexuell ldggning eller
alder.

4. Integration; verksamheten och arbetsplatsen ska
aktivt frimja integration inom ramen for
strategier, planer, program och dylikt. Var
verksamhet styrs av virden kring jamlikhet,
jamstilldhet och ett normmedvetet
forhallningssétt och bemotande.

Framgangsfaktor: Vi bidrar till en sund livsmiljo

En sund livsmiljo innebér att vara verksamheter
inte bidrar till negativa miljé- och hélsoeffekter.
Verksamheterna bidrar till en frisk befolkning

genom ett framgangsrikt arbete med folkhalsan.

En sund livsmiljé dr en miljo fri frdn &mnen som ar
negativa for var hélsa och for de naturliga
kretsloppen. En sund livsmiljé handlar ocksa om
biologisk mangfald och en miljo som bidrar till en
god psykisk hélsa. Det innefattar alla de tre
héllbarhetsperspektiven; sociala forhéllanden,
ekonomiska villkor och miljohénsyn. Hér finns tre
av hallbarhetsprinciperna med att inte systematiskt
tillfora &mnen fran samhaéllets produktion,
systematisk undantringning med fysiska metoder
och den sociala hallbarhetsprincipen utifran hilsa.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

Folkhélsa och sjukvard &r en stor del av var
verksamhet och ligger i linje med att arbeta for en
sund livsmilj6. Det handlar om det vi kan péverka
sjdlva, som hur vi anvénder kemiska produkter, hur
vi forskriver lakemedel, hur vi transporterar
personer och varor samt hur vi anldgger gronytor.
Men det handlar ocksa om att skapa en sund
livsmiljo déar de varor tillverkas som vi anvénder i
var verksambhet, till exempel lakemedel, livsmedel,
IT-utrustning, sjukvardsmaterial och textilier.

Mal 2020

1. Vi arbetar strukturerat med att minska negativ
paverkan fran kemikalier i produkter och varor
utifran en tydlig kemikaliestrategi.

2. Inriktningen 4r att vi i forsta hand ska vilja
ekologiska livsmedel som uppfyller svenska
krav avseende djurhallning och dvriga
livsmedelskrav. I andra hand ska vi vilja
livsmedel som uppfyller svenska krav avseende
djurhéllning och 6vriga livsmedelskrav. I tredje
hand ska vi vilja ekologiska livsmedel.

3. Viska genom krav i upphandling och andra
atgdrder erbjuda hilsosamma val i vara
restauranger och caféer.

Vi ska ha en effektiv likemedelsanvandning.

Kunskapen om likemedelsanvindning i var

organisation ska vara god nér det géller

hélsoeffekter, miljopaverkan och social péverkan,
béde hir i lanet dar likemedel anvénds och dér de
produceras.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

LARANDE OCH FORNYELSE

Maénga ars arbete med organisatoriskt ldrande visar
betydelsen av ldrande och sténdiga forbattringar i
service och processer. Innovationer och nya
arbetssitt vixer fram genom att manga ar
motiverade for, och engagerade i, ett stiandigt
pagéende forbattringsarbete. Detta dr mojligt nir
alla medarbetare och chefer ges forutséttningar att
bidra med, och utveckla, sitt engagemang och sin
kompetens. Grundldggande i chef- och ledarskap ar
att for basta mojliga verksamhet utifran behov
skapa forutséttningar for larande, utveckling och
delaktighet. Dérfor engageras alla medarbetare i
larande och systematiskt forbattringsarbete inom
sina verksamhetsnira arbetslag/mikrosystem och i
att fornya sina arbetsprocesser och sin egen
kompetens. Fornyelse och innovationer
uppmarksammas sirskilt. Patienters och invénares
kompetens och synpunkter blir allt viktigare delar i
forbattringsarbetet.

Ett vdl fungerande ledningssystem innebér effektiv
ledning och styrning samt att erfarenheter fran olika
lokala forbéattringsarbeten stimuleras och tas tillvara
i hela organisationen. For att utveckla det
dvergripande ledningssystemet arbetar vi med
kriterierna i Utmérkelsen Svensk Kvalitet.

LARANDE OCH INNOVATION

Region Jonkdpings léns utvecklingsstrategi baseras
pa fyra principer:

e Lirande &r nyckeln till utveckling och
forbattring

o Forbattring gar pa bredden och djupet

o Forbattringar gors av bade ledningen och
enskilda medarbetare

e Genom nya angreppssitt och forbattrade
arbetsprocesser hojs virdet pa Region
Jonkopings ldns tjanster.

Lirande- och fornyelsearbetet skapar
forutsittningar for att:

e behdlla det som fungerar bra i nuet och
sdkradess uthallighet

o forbittra det som kan forbattras i nuet — stdndiga
forbattringar

o finna nya sitt att fordndra nuet pa — fornyelse.

KRAFTSAMLING

I takt med de fordndringar som sker i omvérlden
ska Region Jonkopings ldn stiarka och fornya
verksamheten for att uppna god offentlig service
och stdrka arbetsmarknaden chanser att utvecklas
och lyckas. Detta for att na béttre folkhdlsa och

béttre vard till utan att behova slosa med
skattemedel.

Utgéngspunkten for kraftsamlingen ska vara att
forbattra folkhdlsan och inrétta ett partnerskap med
patienten. Arbetet har sitt fokus pa att minska
sloseriet av skattemedel och att inrdtta bra arbetssétt
med fokus pa forbattrad kvalitet. Utveckling av nya
arbetssétt, fokus pa hélsa och egenvard liksom Ratt
anvédnd kompetens (RAK) och digitalisering ska
vara viktiga delar i planerna.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

EKONOMI

Utgangspunkten for styrningen d&r Kommunallagen
och hélso-sjukvardslagstiftningens krav pa
likvardig vard och att inte slosa med skattemedlen.
Vard- och service behov och ekonomiska
forutsattningar maste séttas i relation till varandra.
Nér behoven overstiger resurserna maste dtgérder
vidtas. Atgirderna kan bland annat handla om att
begédra okade statsbidrag, justeringar av skattesats
eller att se 6ver dyra upphandlingar och new public
managementstyrningen. Verksamhetsmal inom
hélso- och sjukvard och regional utveckling ska
uppnds med ldgsta mojliga resurssloseri. For en bra
styrprocess krévs att olika verksamhetsnivaers mal,
resurstilldelning och resultat dr tydliga, i savél
planering som genomférande och uppfoljning.

FINANSIELLT MAL

Region Jonkdpings ldn har en stark och stabil
ekonomisk grund. Kostnadsutvecklingen inom
framforallt hilso- och sjukvarden och
kollektivtrafiken kommer att stilla krav pa
finansiering och kostnadskontroll. Nya satsningar
och reformer samt investeringar i verksamheten ska
darfor ske med langsiktig stabilitet i fokus. For att
sékerstilla en hilso- och sjukvard med god
tillgénglighet och hog kvalitet krévs en fortsatt
tydlig behovsprioritering av vélfardens
verksamheter.

Det overgripande finansiella malet for god
hushallning &r att vi over tid ska finansiera
investeringarna med egna medel. Utgangspunkten
ar att Region Jonkopings ldns verksamheter inte
kostar mer 4n vad som kan finansieras genom
skatteintékter och statsbidrag. Vi skall klara av
pensionsdtaganden gentemot personalen,
investeringar och finansiering for all verksamhet
som Region Jonkopings 1dn ansvarar for.

PENSIONSSKULD

Den 31 december 2017 uppgick Region Jonkopings
lans pensionsatagande till 8,6 miljarder kronor.
Pensionsatagandet regleras i huvudsak genom tre
avtal: PA-KL, KAP-KL och AKAP-KL.
Avkastningen pa de samlade finansiella tillgdngarna
pa 7 miljarder kronor (marknadsvarde 171231)
tacker inte fullt ut kostnaden for att vardesékra
pensionsédtagandet vilket innebér en arlig finansiell
kostnad. Kostnaden géillande den forménsbestdmda
alderspensionen véntas dka de ndrmaste &ren for
manga kommuner och landsting. Okningen beror
framst pa:
e Riksdagens beslut om fordndrat berdkningssatt
for inkomstbasbelopp fran och med 2017, vilket
innebdr att den allménna pensionen fran staten

sjunker och kostnaderna for sektorns
formansbestimda &lderspension okar i
motsvarande man.

e Lonedkningar pd grupper som har 16n strax
under eller 6ver 7,5 inkomstbasbelopp (cirka 39
000 kronor per ménad) gor att flera far del av
den forménsbestdmda pensionen. Kostnaden for
den forménsbaserade pensionen kommer att
variera mellan &ren under planperioden
beroende pé att inkomstbasbeloppets 6kning dr
olika.

FINANSIELLA FORUTSATTNINGAR

Region Jonkdpings léns finansiella forutsittningar
for att tillgodose medborgarnas behov beror i
huvudsak pa:

o befolkningsutvecklingen i lénet relaterad till
Okningen i riket

e samhillsekonomins utveckling och dess
paverkan pé skatteunderlag

e statens transfereringar

e avgiftsnivaer

o skattesats

o statsbidrag i proportion till vilfirdens behov

GRUNDLAGGANDE ANSATS

En langsiktigt hallbar ekonomi &r av avgorande
betydelse. Utgangspunkten ar att regionens
verksamhet inte kostar mer 4n vad som kan
finansieras genom intékter. Investeringar som gors
ska vara sjdlvfinansierade. For att sikerstdlla en god
hushallning i verksamheterna dr det viktigt att ett
kontinuerligt arbete med forbattringar och
effektiviseringar uppréitthalls utifran beslutade mal.
Vid upphandlingar ska det finnas tydliga incitament
for att behovet av leverantdren och uppdraget star i
rimlig proportion till kostnaden. Samtidigt behdver
verksamhetens mal och medborgarnas behov alltid
std 1 centrum. Det ar déarfor viktigt att vi patalar
behoven av dkade generella stadsbidrag. Dessutom
maste investeringstakten ses over och en
prioriteringsordning faststdllas av regionens
politiska organ. Om sa kravs kan sparade medel
anvénds for att sikra vilfirden och ddrmed
medborgarnas behov. Samtidigt maste vi skydda
regionens pensionsdtaganden och se till att vi har en
langsiktig och hallbar hantering av de medlen.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

GENERELLA STATSBIDRAG OCH UTJAMNING

Statens bidrag till landstingssektorn bestar i allt
visentligt av bidraget for kommunalekonomisk
utjdmning och bidraget avseende
lakemedelsformanen. Syftet med kommunal
utjamning ar att skapa likvardiga ekonomiska
forutséttningar for alla landsting och regioner att
kunna tillhandhalla likvérdig service oberoende av
lansinvénarnas inkomster och andra strukturella
forhallanden. Systemet for kommunalekonomisk
utjdmning omfattar:

¢ Inkomstutjimningsbidrag (staten garanterar
medelskattekraft pa 115 procent)

e Mellankommunal kostnadsutjimning (hilso-
och sjukvard, glesbygd,
befolkningsforandringar, kollektivtrafik,
strukturella 16neskillnader)

e Regleringsavgift (staten reglerar hér den totala
nivan pa transferering).

Sedan 2017 fordelas 10 miljarder kronor till
kommuner och landsting, dessa kallas
vilfardsmiljarderna. De fordelas i tva delar; en
generell del utifrédn antal invanare, en
modellberdknad del utifrén antal asylsokande och
nyanldnda. Andelen som fordelas i den
modellberdknade delen kommer successivt att
minska under perioden 2018-2020, till att allt
fordelas generellt utifran antal invanare fran och
med 2021. Kostnadsfri tandvard for barn och unga
till och med 23 ar, &r utifrén finansieringsprincipen
kompenserad i regleringsavgiften/bidraget.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

REGIONSKATTEN

Region Jonkopings l&ns utdebitering 2018 &r 11,26
kronor. Den genomsnittliga skattesatsen i riket
2018 ar 11,42 kronor. Om hansyn tas till
landstingens olika kostnadsansvar for hemsjukvard,
kollektivtrafik, fardtjanst med mera (den sa kallade
justerade skattesatsen), ar skattesatsen 37 ore lagre
&n genomsnittet for riket. En viktig férutsattning for
fortsatt god samhallsekonomisk tillvaxt ar att
skatten halls pa en langsiktigt hallbar niva. Darfor
foreslas en justerad skattesats for 2019. Ny
skattesats foreslas bli 11,76 for att matcha
riksgenomsnittet och eftersom det kréavs for att
matcha vara vélfardsbehov.

FINANSIELL BEDOMNING 2019-
2021

For en langsiktig och finansiell héllbar utveckling
ar Region Jonkopings léns finansiella malsittning
att 6ver tid uppna ett finansiellt resultat som ger
forutsittning for egenfinansiering av investeringar.
Det dr nodvéndigt att staten skruvar upp de
generella statsbidragen samtidigt som Region
Jonkdpings lén arbetar med att rdda bukt pa
sloseriet med skattemedel som sker i den
marknadsstyrda varden under new public
managementoket. En hogre grad av
anslagsfinansierad verksamhet gor det ocksé lattare
att forutse kostnader och investeringsbehov.

Utifran bedémningen av resultat, investeringar och
diarmed egenfinansiering saknas under perioden
utrymme for utgiftsokningar och restriktivitet i
beslut om nya investeringar kommer att vara
nddvindig om inga grundliggande justeringar av
styrningen sker. Det finns dock mdjligheter till
justerad skattesats och ett framatinriktat
kvalitetsarbete utifall regeringen och riksdag skulle
misslyckas med uppdraget att forse kommuner och
regioner med rimliga statsbidrag. En anpassning av
intdkter och kostnader behdvs i slutet av
planperioden for att leva upp till utgangspunkten
om langsiktig och uthéllig finansiering.

FINANSIELL UTBLICK

De senaste tjugo aren har det varit en forhéallandevis
god balans i den demografiska utvecklingen. De
aldersgrupper som ér i arbete och ddrmed bidrar till
finansiering av vélfirden har véxt i ungefar samma
takt som de behov som den demografiska
utvecklingen har gett. Trots det har vilfardssektorn
haft stora utmaningar att klara en verksamhet och
ekonomi i balans. Det beror till stor del pa att
fordelningspolitiken i Sverige har havererat.

Den demografiska utvecklingen de kommande 20
aren kommer ddremot att innebéra en mycket stor

utmaning for vilfardssektorn i hela Sverige. Enligt
befolkningsprognosen kommer Jonkopings 14n att
ha cirka 390 000 invénare ar 2030, en 6kning med
néstan 40 000 invénare. Det som kommer att
utmana vélfardssektorn dr att de dldersgrupper som
Okar mest ar de yngre och de dldre.
Aldersgrupperna som vi idag riknar till de som
arbetar, 20—64 ar, 6kar visserligen ocksa men inte
alls lika mycket. Den demografiska utmaningen
kraver hogst troligt kraftigt 6kade generella
statsbidrag och eventuellt justering av skattesats.
Det kriver ocksé att sloseriet med skattemedel
upphor. Den marknadsmaéssiga styrningen av
véarden kostar skattebetalarna dyra resurser och det
maéste dndras. Staten, kommuner och regioner
paverkas pé olika sétt av den demografiska
utvecklingen fram till 2030.

Det som kommer att behdvas &r en politisk
omstéllning och den ekonomiska politiken méste
nationellt stillas om sa att den 6kade
produktiviteten och de dkande vinstmarginalerna i
néringslivet kan leda till dkat stod till valfarden.
Alla maste vara med och bidra till vélfarden, dven
de rikaste och mest vilbestéllda. Det i kombination
med att marknadskrafterna far abdikera fran
vélfardssektorn innebar kraftigt 6kade resurser till
vélfarden.

Inriktningen just nu fér Region Jonkopings ldns
verksambhet 4r att gora en stor forskjutning fran
specialiserad vard till primédrvard. Om detta skall
ske maste det goras under véldigt noggranna
forhallanden och med konsekvensanalyser som
grund. Det 6vergripande syftet skall vara, att i de
fall forflyttning skall ske, vara en sikrare och béttre
vard inte besparingar. Sedan kan besparingar vara
en positiv sidoeffekt. Dessutom motsétter vi oss att
fler verksamheter inkorporeras i vardvalet.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

MEDARBETARE

Befolkningens behov ér grunden for Region
Jonkdpings ldns verksamhet och medarbetarnas
kompetens. Férmaga till ldrande och samverkan har
stor betydelse for kvaliteten pa de tjinster som
erbjuds. Att vara en arbetsgivare i toppklass dr en
framgangsfaktor for att kunna erbjuda och
genomfora en verksamhet med hog kvalitet.
Kéannetecknande for oss som attraktiv arbetsgivare
ar utbudet av meningsfulla arbetsuppgifter och
utvecklande yrken. Aven insatser for att utveckla
medarbetarnas delaktighet, engagemang och
arbetsglddje bidrar starkt. Vid betydande
forandringar av verksamhetsinriktning- och struktur
behover medarbetare vara delaktiga i ett tidigt
skede. Orat maste alltid vila mot rilsen for att
lyssna in synpunkter och forbéttringsidéer fran
medarbetare.

PLANERINGSFORUTSATTNINGAR

Kraven pa Region Jonkopings lans verksamheter
kommer att vara fortsatt hoga och det ar en
utmaning att kontinuerligt stilla om till nya
forutsattningar. Balans mellan verksamhetens
uppdrag, personalkostnader och ekonomiska ramar
maéste upprétthéllas for att behalla en langsiktig och
stabil utveckling. Verksamheternas anpassning till
befintliga budgetramar har fortlopt under en ldngre
tid. Det &r viktigt att detta anpassningsarbete foljs
noggrant. Det &r inte meningen att férandringar och
nedskarningar skall drabba patienter och anstéllda
pa ett sddant sétt att varden och arbetsmiljon blir
sdmre. | manga fall finns det tvért om ett behov att
expandera och bygga ut vélfirden och dirmed
sjukvérden. For att klara av den utmaningen méste
hela Sverige hjélpas &t och den ekonomiska
politiken maste laggas om for 6kade statsbidrag och
en offensiv vélfardspolitik. Omstéllningsatgéarder
kommer troligen att behdvas under hela
planperioden kopplade till forandringar i
verksamheten pa grund av nya behov men det
maste goras i samklang med fackliga representanter
och medarbetarna pa berdrda arbetsplatser.

En framgangsfaktor i detta arbete ar vélfungerande
samverkan och samarbete savél internt inom
organisationen som externt. Kompetensforsorjning
ar av stor vikt for Region Jonkdpings 1éns
verksambheter, bade pa kort och pa lang sikt.
Forutsittningarna varierar inom lanet och det ér
ibland svart att rekrytera inom vissa omraden.
Kompetensutveckling och ett kontinuerligt
rekryteringsarbete sker for att ticka kommande
pensionsavgangar, annan rorlighet och behov av ny
kompetens.

Utgangspunkter i siffror

Totalt har Region Jonkopings l4n cirka 10 600
medarbetare varav knappt 80 procent &r kvinnor. 93
procent ir tillsvidareanstillda och 7 procent &r
visstidsanstdllda. Dessutom finns cirka 250
timavlonade arsarbetare. Drygt 13 procent av de
anstdllda har utlindsk bakgrund (utrikes fodda samt
inrikes fodda vars bada foréldrar &r utrikes fodda),
vilket kan jamforas med drygt 19 procent for
befolkningen i ldnet. Andelen heltidsanstéillda
ménadsavlonade uppgar till 82 procent och
medelaldern bland medarbetarna &r 46,7 ar.
Ungefir 270 medarbetare, eller knappt 3 procent,
gér 1 pension varje &r de ndrmaste tio dren.

Under 2017 minskade sjukfranvaron for forsta
géngen sedan 2012. Sjukfrdnvaron uppgick 2017
till 4,9 procent, det fortfarande &r en alldeles for
hog niva. Sjukfranvaron for kvinnor var 5,6 procent
och for mén 2,6 procent.

Sjukfranvarande arsarbetare i procent 2008-2017

2008 2009 2010 2011 2012 2m3 2014 2015 2016 207

Sjukfranvaron ar alldeles for hog och det ar framst
kvinnor som drabbas. Det ar allvarligt och en
central frga for Region Jonkopings lan under
planperioden. Jdmstalldhetsanalyser 6ver
sjukfranvaron behover goras. Det finns négra
anledningar till att kvinnor ofta har nagot hogre
sjukfranvaro an man men inget som legitimerar
dagens stora skillnader. Vi maste helt enkelt arbeta
mer med kvinnors fysiska och psykiska arbetsmiljo.
Modeller for arbetstidsforkortning och
kompetensutvecklingsmojligheter maste sjosattas.
Vi har inte rad att avstd framtidens lésningar for
god arbetsmiljo och ett hallbart arbetsliv. Det &r
ocksa en viktig arbetsmiljofraga att medarbetarna
har inflytande dver sin arbetssituation och kan de
kan nyttja sin medbestammanderatt pa
arbetsplatsen. Stora férdndringar i struktur och
organisation maste ocksa arbetas fram ihop med
medarbetarna ute pa arbetsplatserna som berors.
Politiken och tjanstemannasidan maste vara lyhérda
for medarbetares synpunkter och forslag.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

Verksamhetsovergidngar inom hemsjukvard,
lanstrafik, sjukhusapotek, primérvard och
regionbildning har paverkat antalet medarbetare i
olika personalgrupper. Sedan
verksamhetsdvergéngen av hemsjukvarden till
kommunerna vid arsskiftet 2013 har antalet
arsarbetare i Region Jonkopings ldn totalt sett kat
med 6 procent. Likare har 6kat med 8 procent och
sjukskoterskor har 6kat med knappt 6 procent. Den
tidigare minskningen av underskoterskor har vint
och istdllet har en 6kning skett de senaste aren.
Denna 6kning méste intensifieras. Vi méste
anvinda kompetens pa ritt sitt och det innebar att
vi behover underskdterskor och sjukskoterskor som
g0r det de &r bést pé.
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Figur: Utveckling av m&nadsavldnade arsarbetare for
de sju storsta personalgrupper per den sista
december respektive ar.

*Innehdller personalgrupperna
Fysioterapeut/arbetsterapeut, kurator med flera, évrig
rehabilitering och férebyggande arbete. Den stora
minskningen av underskéterskor genomférdes innan
ovanstdende figurs mdétperiod.

Aven om antalet medarbetare i Region Jonkdpings
lan totalt sett har 6kat den senaste femarsperioden
finns det bemanningsproblem och ar svarrekryterat
inom vissa verksamheter och omraden. Nationella
prognoser visar dven att tillgangen pa flera av
regionens storre yrkesgrupper fortsatt kommer att
vara begrinsad. Det finns ocksa utmaningar inom
vissa yrkesgrupper med exempelvis
generationsvéxlingar eller forhallandevis hog
personalomsittning.

Under andra halvaret 2017 till och med forsta
halvéret 2018 var personalomsittningen 9,2
procent; 900 medarbetare slutade sin anstéllning.
258 ér pensioneringar och resten ér externa
avgéangar. Det dr en 6kning med 0,4 procentenheter
jamfort med samma period foregaende ar. Under
samma period tillsvidareanstdlldes 1033
medarbetare. Personalomsittningen skiljer sig at i
olika yrkesgrupper. Det &r viktigt att
personalomsittningen noggrant f6ljs och studeras.
Det maste alltid vara helt klart vad omséttningen
beror pa sé det gér att forhindra odnskade
omséttningar dir personalgrupper slutar pa grund
av exempelvis délig arbetsmiljo.
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2017 - forsta halvaret 2018.

Strategiska mal
e Delaktiga, kompetenta och friska

medarbetare
Framgangsfaktorer
e En hilsofrdmjande, hallbar och trygg
arbetsplats

e Tydliga kommunikationsvégar
e  Riitt till heltid, god arbetsmiljo och
medarbetarinflytande

Region Jonkdpings 14n ska erbjuda invénarna en
hélso- och sjukvard som haller ihop fran
véardcentralernas verksamhet till de tre
akutsjukhusen. For att kunna upprétthélla en
sammanhéllen halso- och sjukvard krévs att det
finns tillrackligt med vardpersonal. For det krévs
hégre grundbemanning och en utfasning av
hyrldkarna. Bristen pé rétt utbildad personal dr den
enskilt viktigaste 6desfragan for Jonkdpings lén.
Den befintliga sjukhusstrukturen i Region
Jonkdpings lén har fungerat vél och ska utvecklas.
Primérvarden behover sérskilt utdkade resurser och
mer personal for att dels kunna erbjuda invanarna
en ndra vard samt for att kunna stilla om till att
flytta 6ver en del vard fran sjukhusen. Det ar viktigt
att den del av verksamheten som flyttas fran
specialistvarden till primérvard inte automatiskt
inkorporeras i vardvalet eftersom det skulle riskera
att trasa sonder verksamheten.
Kompetensforsorjningen ska ha hogsta prioritet.
Regionen som arbetsgivare ska erbjuda alla som sé
onskar heltidstjanstgoring. Alla medarbetare ska ha
ett hallbart arbetsliv.

En béttre arbetsmiljé med en god grundbemanning
med motiverad, kompetent och ndjd personal ar
grundstommen for att upprétthélla en god, nira och
siker vard av hog kvalitet pa de tre akutsjukhusen
och pa vardcentralerna. Region Jonkdpings lén ska
bli en béttre och mer attraktiv arbetsgivare for att fa
fler att vilja arbeta inom vérden.

18




For allas trygghet i den generella vilfirden

HANDLINGSPLAN FOR
MEDARBETAROMRADET

Strategisk kompetensforsérjning

Sveriges befolkning fortsétter att véixa och det finns
en stor utmaning i att antalet barn, unga och éldre
okar snabbare @n den arbetsfora befolkningen. Men
det dr ocksa en mycket glddjande utveckling att det
fods fler barn och vara dldre lever ldngre. Den
demografiska utvecklingen i Region Jonkopings ldn
stimmer vl 6verens med utvecklingen nationellt.
Det innebér att omfattande politiska beslut behdver
fattas for att inte omojliggora att personalstyrkan
star i forhallande till de vixande behoven. Det
kommer att behdvas en annan nationell
fordelningspolitik med kraftigt utdkade generella
statsbidrag. Skattesatsen kan behdva att ses dver
men i forsta hand skall sloseriet av skattemedel
upphora och dé kravs avveckling av den mycket
kostsamma privata varden. Marknadsméssig
styrning av varden &r dyrt och kostnadsineffektivt.
Resurserna méste istéllet gé till mer personal och en
mer kvalitativ hilso- och sjukvard.

Regionens pagéende arbete med Tillsammans for
bista mojliga hélsa och jamlik véard, innebar ocksa
att personalstrukturen och kompetensforsorjningen
behover anpassas for att stotta en forflyttning av
hélso- och sjukvérden fran sluten till ppen vérd,
fran sjukhus till vardcentral och fran vérd till
hélsofrimjande insatser. Men detta skall bara
genomforas i de delar dér det finns ett belagt stod
for att verksamheten faktiskt blir béttre av
fordndringen. Det skall vara ett framéatinriktat och
utvecklingsorienterat arbete, inte ett
nedskérningspaket. Eventuella forflyttningar av
verksamhet méste ske i samrdd med berorda
professioner, fackliga representanter och med brett
stod i forskning.

Kostnaderna for hyrlékare frin bemanningsforetag
har under 2017 fortsatt att 6ka. Kostnaderna ser ut
att landa ungefér pa 200 miljoner kronor. Det ar ett
enormt sloseri med skattebetalarnas pengar och de
innebér att medborgarna far simre vard. En
nationell lagstiftning behdver komma pa plats for
att fa bort hyrlakarna. Istéllet vill vi att de som
tidigare arbetat som hyrlékare far en anstéllning hos
oss. Det skulle ge storre trygghet och mer
kontinuitet for bdde patienter och personal. En
utvidgad mdjlighet for lokala uppgorelser med
personal kan ocksé vara ett alternativ. Det ar inte
rimligt att ett nej till 16ne6kning pé négra
tusenlappar innebér att vi maste hyra inte tre likare
for dyra pengar for att klara av samma
verksamhetsniva.

Ett nationellt arbete pagar for att gemensamt,
mellan alla landsting och regioner na ett oberoende
av bemanningsforetag. En handlingsplan for att

uppnd oberoende av bemanningsforetag beslutades
av regionstyrelsen i juni 2017 och ligger till grund
for Region Jonkopings léns arbete. Men efterfragan
av nationell lagstiftning maste ocksa lyftas.

Attrahera och rekrytera

Att arbeta med att vara en mycket bra arbetsgivare
ar en central strategi for att attrahera nya och
engagera befintliga medarbetare. Arbetet sker
inifran och ut genom att en positiv kultur skapar
stolta medarbetare och goda ambassadorer. Arbetet
innehaller ocksa satsningar pa arbetsmiljo och
arbetstidsforkortning for ett hallbart arbetsliv.
Genom Okad synlighet i digitala kanaler och
maélgruppsanpassad kommunikation marknadsfors
Region Jonkdpings 14n ska vara en bra arbetsgivare
i en framgéngsrik region. Mélet &r offentlig service
av absolut toppklass. En vélfungerande hantering
av alla arbetssokande é&r en viktig del i
rekryteringsprocessen.

Varje rekrytering dr en stor investering och det ar
viktigt att rekryteringsarbetet genomfors
professionellt och kvalitativt. Var
kompetensbaserade rekryteringsmodell sikerstiller
struktur och systematik i rekryteringsarbetet och
ska leda till att den kandidat som anstélls stimmer
bist dverens med behovsanalysen.

Den nystartade kompetensforsorjningsenheten
kommer att utveckla och samordna
rekryteringsarbetet inom verksamhetsomradena
Medicinsk vard, Kirurgisk vard och Psykiatri,
rehabilitering och diagnostik. Enheten kommer
stotta chefer i rekrytering av medarbetare och
matcha kompetens mot verksamheterna.

Utveckla, engagera och behalla

Delaktiga och kompetenta medarbetare
Grunden for medarbetarskapet i Region Jonkdpings
lans verksamheter dr en bra medarbetarpolicy.
Medarbetarskapet bygger pa ett vilfungerande
samarbete mellan kollegor och chefer i det dagliga
arbetet. Det dr allas gemensamma ansvar att bidra
till god arbetsmiljoé och god kommunikation.
Medarbetarskapet ar ansvarsfullt samtidigt som det
ar meningsfullt och utvecklande. Alla medarbetare
ska fa tillgang till stdd, utbildning och utveckling
utifran verksamhetens och medarbetarens behov.

Kompetensen och engagemanget hos medarbetarna
ar avgorande for organisationens framgang.
Verksamhetens kompetenskartlaggning,
regelbundna medarbetarsamtal och individuella
kompetensutvecklingsplaner ligger till grund for att
utveckla och tillfora kompetens pa ett séitt som
starker sdvil individen som verksamheten i sin
helhet.
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Region Jonkdpings ldn erbjuder goda mojligheter
till att jobba med utveckling och forbéttringsarbete.
Genom att tydliggora karridrmojligheter och frimja
intern rorlighet ges medarbetare en mojlighet att
utveckla bade sig sjdlva och verksamheten.

Okade krav pa siikerhet och avancerad teknik, hjer
kraven pa utbildning och tréning. Inom hélso- och
sjukvarden dr Metodikum en lansgemensam
verksamhet som stodjer medarbetarnas mdjligheter
att trdna sina fardigheter och teamsituationer kring
patienten.

Verksamhetsforlagd utbildning under studietiden &r
av stor betydelse. Kontinuerlig samverkan med
utbildningsanordnare skapar forutséttningar for
integration av teori och praktik som studenterna
behover.

Ett titt samarbete med laroséten och
utbildningsanordnare &r viktigt for att sakra
kompetensforsérjningen samt kvalitet och innehall i
utbildningarna. Samarbete pagér inom en rad olika
omraden och yrkesgrupper. Bland annat kommer
Jonkdping frén 2019 att vara en av fyra
huvudstudieorter for lakarprogrammet vid
Linkdpings universitet, arbete pagér tillsammans
med kommunerna om vérd- och omsorgscollege,
och sedan tidigare finns ett titt samarbete med flera
hogskolor kring bade grund- och
specialistutbildningar for sjukskoéterskor. Inom
Folktandvarden pagar forberedelser for att fa
tandlékarutbildning till Jonkdping University samt
YH-utbildning av tandskoterskor lokalt till 1dnet.

Arbetsséatt och ratt anvand kompetens
Pégéende utveckling och krav pa verksamheterna
g0r det viktigt att arbeta med och stédja stindiga
forbattringar, fornyelse, spridning och innovation.
Det behover finnas en dppenhet for nya och flexibla
arbetssitt och ny kompetens. Inom hélso- och
sjukvérden laggs stor vikt vid att utveckla
personcentrerad vard.

Arbetet med att anvinda rétt kompetens ar centralt
pa varje niva och del i organisationen. En
dndamalsenlig fordelning av arbetsuppgifter, ansvar
och roller utifran personalens kompetens och dér de
g0r mest nytta dr en forutsittning for kvalitet och
effektivitet. Inom hélso- och sjukvarden finns det
mojligheter att omfordela arbetsuppgifter mellan
olika professioner, vilket kan underlétta arbetet med
att uppna en effektiv, tillgdnglig och séker vard dar
den samlade kompetensen anvands pa basta mojliga
sétt.

Region Jonkopings 14n samverkar alltmer med
andra huvudmaéns verksambheter, till exempel
kommunerna, sydostra sjukvardsregionen och olika
laroséten och utbildningsanordnare. Det stéller hoga
krav pa bade verksamheten och medarbetarnas

samverkansforméga. Teamarbete och samarbete
mellan olika yrkesgrupper, verksamheter och
huvudmain dr angeldget for att mota invénarnas
behov. Varje medarbetare, team och arbetsplats ska
ha forutséttningar for att klara sina arbetsuppgifter
pa basta mojliga sétt. Det krdver planering och
atgérder for att kompetens, engagemang och
delaktighet kontinuerligt upprétthalls och utvecklas.

Ta tillvara p& medarbetarnas kunskap och
styrkor

Medarbetarna i Region Jonkdpings lan besitter unik
kunskap och manga erfarenheter. Det &r centralt att
ta till vara pa dessa styrkor. Darfor ar det viktigt
med god kommunikation och ett reellt
personalinflytande. Medarbetare och
professionssammanslutningar &r viktiga
kunskapsbanker for Region Jonkdpings 1dn och
dessa maste forvaltas pa allra bésta sitt.

En halsoframjande, héallbar och attraktiv
arbetsplats

Region Jonkdpings 1én arbetar aktivt med
hélsofrdmjande, forebyggande och rehabiliterande
insatser for en god organisatorisk och social
arbetsmiljo. Syftet 4r att vara en bra arbetsgivare
som erbjuder en hallbar arbetsmiljo priglad av
hélsa och sikerhet dir medarbetarna upplever
delaktighet, engagemang och arbetsglddje. Det
innebér pa sikt goda mojligheter att erbjuda
invanarna den bésta offentliga servicen.

Genom regionens arbetsmiljoutbildningar far chefer
och skyddsombud grundlaggande kunskaper for att
kunna verka aktivt for en hélsofrdmjande och
héllbar arbetsmiljo tillsammans med medarbetarna.
I det systematiska arbetsmiljoarbetet ska
riskbedomningar, konsekvensanalyser,
handlingsplaner, atgérder och uppfoljningar ske
regelbundet for att frimja en god arbetsmiljé och
forebygga ohélsa och olycksfall.

For att utveckla det systematiska hélso- och
arbetsmiljoarbetet ytterligare behover arbetssatt
utvecklas med fokus pa frimjande och
forebyggande faktorer och spridning av goda
exempel inom regionen. Ett viktigt arbete for att
skapa tryggare arbetsplatser dr implementering av
ny riktlinje for bemoétande i riskfyllda situationer
gdllande fragor kopplade till hot och vald for
medarbetare.

Ett antal initiativ pagér for att forbattra
arbetsmiljon, dka hélsan och forebygga
sjukfranvaro bland regionens medarbetare. Under
2017-2019 genomfors ett projekt for att 6ka chefers
och medarbetares kompetens nér det géller att
arbeta forebyggande med psykisk ohélsa. Arbetssitt
ska spridas och breddinforas. Projektet genomfors i
samverkan med sju kommuner inom lénet.
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Goda resultat avseende rehabilitering kraver tidiga
och aktiva insatser, bland annat i samverkan med
foretagshélsovarden, hilso- och sjukvarden och
Forsékringskassan. Alla medarbetare ska erbjudas
en likvirdig arbetslivsinriktad rehabilitering utifran
sina behov. Mélet &r att medarbetare som ér i
pagéaende sjukskrivning ska fa okat stdd och
tidigare komma tillbaka till arbete.

Okat stdd och samverkan for medarbetare som ir i
pagaende sjukskrivning ska prioriteras kommande
aret. For att sdnka sjukfranvaron ytterligare behovs
dven insatser fOr att minska upprepad
korttidsfrdnvaro. Korttidsfranvaro behover ocksa
analyseras, det kan finnas orsaker som é&r ldtta att
rada bukt pa.

Arbetsmiljoenheten som dr regionens
foretagshélsovard, ar en stddresurs for regionens
arbetsplatser i det systematiska hélso- och
arbetsmiljoarbetet. Projektet “heltid som norm” har
varit framgangsrikt och fortsétter som en ordinarie
del av verksamheten fran ar 2019. Att erbjuda
medarbetare mojlighet att arbeta heltid bidrar till att
16sa de kommande demografiska utmaningarna
samt gor det bade attraktivt att arbeta i regionen och
bidrar till 6kad jamstélldhet. Samtidigt ar det viktigt
att medarbetarna ges inflytande 6ver den egna
arbetssituationen och har en mdjlighet att paverka
sitt dagliga arbete och sina arbetstider utifran
verksamhetens behov.

En vil fungerande 16nebildning &r en viktig
forutséttning for att fortsatt vara en god och trygg
arbetsgivare. Det 4r ocksa en del i
verksamhetsstyrningen och drivkraften att motivera
till bra arbetsprestationer.

Region Jonkdpings 14n fortsétter sin 16nepolitik
med bra Ioner som star sig vél i ett nationellt
perspektiv. Lonebildningen ska stimulera till 6kat
engagemang och utveckling av verksamhetens
produktivitet och kvalitet. Lonedversynen ska vara
en naturlig del i den 16pande verksamheten och ge
mdjlighet till I6neutveckling for de medarbetare
som bidrar mest till verksamheten, det finns dock
alltid en risk att detta sker godtyckligt och det
maéste ske varsamt. For att dverbrygga en
kommande generationsvéxling &r det viktigt att
medarbetare har mdojlighet att fa en god
l16neutveckling under hela sitt yrkesliv, utan att
behdva byta jobb pa grund av délig 16n.

En kombinerad medarbetarskap- och
sékerhetsundersokning inom hela Region
Jonkopings 14n kommer att genomforas under 2019.
Arbetet med resultat och handlingsplaner ingar i det
ordinarie systematiska arbetsmiljo- och
sdkerhetsarbetet. Undersokningen har fokus pé
faktorer som driver en kultur som premierar aktivt
medarbetarskap och sékerhet.

Aktiva atgarder

Inom Region Jonkdpings ldn rader nolltolerans mot
diskriminering, trakasserier, repressalier och
krankande sarbehandling. Regionen ska fortsétta
arbeta aktivt for att skapa goda och lika
forutsattningar for alla medarbetare oavsett kon,
konsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk
tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning,
funktionsnedsattning, sexuell laggning eller alder.
Utifrén regler om aktiva atgérder i
diskrimineringslagen finns ett stddmaterial for att
regionens verksamheter ska kunna arbeta frimjande
med likabehandling och forebyggande med
diskriminering utifrén alla diskrimineringsgrunder.

De aktiva atgirderna omfattar arbetsforhallanden,
16ner- och anstillningsvillkor, rekrytering,
utbildning och kompetensutveckling samt
mojligheterna att forena arbete med foraldraskap.
Arbetet ska ingd som en del i det ordinarie
systematiska arbetsmiljoarbetet. Som stod i det
arbetet finns dven en riktlinje for att forbygga och
hantera krankande sarbehandling, diskriminering,
trakasserier och repressalier. Arbete for
likabehandling stérker bilden av regionen som en
attraktiv arbetsgivare.

Mal for 2019:
e  Fridmja en jdmn konsfordelning inom
ledning och olika yrkesgrupper.
e Bittre dialog med medarbetare ute pa

arbetsplatserna

e Oka andelen anstillda med
heltidsanstéllning.

e Minska andelen upplevda krinkande
handlingar.

e  Forhindra och étgérda att inga osakliga
skillnader i 16n forekommer.

e  Fasa ut hyrlikare till forman for fast
personal

e  Se Over forséttningar och mojligheter till
en 0kad grundbemanning for att bland
annat ersitta hyrldkare

e Okad transparens och méjlighet for
medarbetare att lyfta “kénsliga” fragor.
”Varumérket” maste grundas i
verkligheten och problem maste fa komma
upp till ytan.

Region Jonkdpings léns héllbarhetsprogram
omfattar sociala forhéllanden, ekonomiska villkor
och miljohénsyn. Det sociala hallbarhetsarbetet
utgar fran ménniskors lika virde och att manniskor
med olika bakgrund, fardigheter och
livserfarenheter berikar varandra med ny kunskap
och nya insikter.
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Ett starkt chef- och ledarskap

Ett framgéngsrikt chef- och ledarskap vilar pa
Region Jonkdpings léns grundlidggande vérderingar
och &r en nyckel till en god och trygg arbetsplats
dir alla kdnner sig behdvda och lyssnade pa.
Chefspolicyn ger vigledning och stod. Med fokus
pa invanarnas behov ska chefen verka for
verksamhetens resultat och utveckling,
medarbetares kompetensutveckling,
arbetstillfredsstillelse och leda det systematiska
forbattringsarbetet.

Cheferna ér arbetsgivarforetradare och har ett
helhetsansvar for sin verksamhet och att nd uppsatta
maél. Region Jonkdpings ldn har drygt 500 chefer pa
olika nivéer. Ett kontinuerligt rekryteringsbehov
kommer att finnas under planperioden. Sarskilt stort
ar behovet av fler “mellanchefer” da flera har
alldeles for manga understéllda. I praktiken leder
radande situation till ett ohallbart chefskap som
drabbar bade chef och medarbetare. Internt
rekryterade chefer har kunskap om verksamheten,
organisationen och kulturen.

Att bli chef dr en mojlig intern karridrvag.
Samtidigt &r det positivt att en del chefer rekryteras
externt, dd nya kunskaper, synsétt och erfarenheter
tillfors verksamheten. Chefer behdver kontinuerligt
starkas i sin roll som arbetsgivarforetridare,
verksamhetsutvecklare och ledare. Program och
utbildningar kring chefs- och ledarskap, samt
talangutveckling &r en viktig forutséttning for att
kunna leda det systematiska forbattringsarbetet.
Chefer deltar dven i nitverk for engagerat ledaskap
som ger utrymme att i dialog och néatverk med
andra chefer, ge och fa st6d och inspiration i
aktuella fragor.

Genom teori och praktiska vningar sker en
fordjupning 1 konkreta fragestallningar som ror
mojligheter och utmaningar i rollen som chef.
Utbildningar med olika inriktningar som kunskap
om ekonomi, arbetsmiljo, arbetsritt, rekrytering,
mentorprogram och reflektionsgrupper anordnas
kontinuerligt.

Under planperioden kommer en dversyn av
forvéntningar och forutsittningar for chefer och av
regionens befintliga program och
utbildningsinsatser att genomféras. Dessutom
behdvs en strukturering dér fler medarbetare har ett
kort avstand till ndrmsta chef och dér ingen chef
skall behdva ha en orimligt stor skara understillda
eftersom det d ar svért att gora ett bra chefsjobb.

Lokalt ledarskap &r en framgéangsfaktor. Det lokala
ledarskapet och chefskapet pé de tre akutsjukhusen,
véardcentraler och i 6vrig vardverksamhet behover
starkas och ges storre mandat att fatta nédvandiga

beslut. Ledare som &r nérvarande i verksamheten
kan battre mota de olika forutséttningar som finns
lokalt. Det underlattar ocksa personalinflytande och
samverkan mellan olika verksamhetsomrédden. En
utredning ska snarast tillsdttas for att kunna hitta
16sningar dér lokala sjukhusledningar ska kunna
skapas och integreras i nuvarande system.

Politikens syfte med de fordndringar som
genomfors skall alltid vara att uppna forbattrad
service och dkad kvalitet. Region Jonkdpings 1dn
har ansvarar for manga verksamheter och en
komplex helhet, det ar inte alltid uppenbart vid
forsta anblick vilka konsekvenser ett beslut pa
verksamhetsniva far for helheten. For att sdkerstélla
att beslutade fordndringar far de 6nskade
konsekvenserna ska besluten vara vél underbyggda,
foljas, utvérderas, och i mdjligaste man fattas i
samrad med verksamheterna och dess personal.
Forandringar inom verksamheten ska forankras och
arbetas fram tillsammans med chefer, medarbetare
och fackforbunden.
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Regiondvergripande Matmetod Mal 2019 Resultat Resultat
systemmatetal 2016 2017
Medarbetarsamtal Heroma Minst 95 % av alla 89 % 91%
medarbetare ska ha
medarbetarsamtal
Langsiktigt mal: 100 %
Personalhalsa Heroma Sjukfranvaron for 51% 49%
medarbetare ska inte oka i
jamforelse med samma
period foregaende ar.
Langsiktigt mal pa 2,5 %
Kompetens- Heroma Minst 90 % av alla 82% 85 %

utvecklingsplan

medarbetare ska ha en
dokumenterad
kompetensutvecklingsplan
Langsiktigt mal: 100 %

Uppfdljning av specifika aktiviteter, riktade insatser och atgirder genomfors i berdrda verksamheter och projekt.

23



For allas trygghet i den generella vilfirden

POLITISK INRIKTNING
OCH VISION

I foljande avsnitt framldgger Vénsterpariet sina
forslag till ny politisk inriktning och de visioner
som ska vara géllande for Region Jonkopings lan.

TILLSAMMANS FOR
FRAMTIDENS GENERATIONER

Region Jonkdpings ldn har ett mycket brett uppdrag
med ansvar for bland annat sjukvard,
kollektivtrafik, kultur, utbildning och hallbar
utveckling. Uppdraget far vi fran lagstiftare och
fran folket. Fortroendet att forvalta uppdraget ges
fran invanarna i ldnet som vid allménna val
bestimmer den politiska inriktningen som ska rada
i Region Jonkopings lan.

Sjukvarden dr den absolut stdrsta och mest
omfattande delen av regionens verksamhet sett till
ekonomiska forutsittningar men det innebér inte att
allt det andra &r oviktigt, det ar faktiskt precis tvért
om. For att helheten skall bli sa bra som mojligt
maste allting samspela med varandra.
Nedmonteringen av den svenska vilfardstaten
paverkar i allra hogsta grad 4ven medborgarna i var
region. Darfor behdver regionen ett systemskifte
och tillsammans behdver vi rusta vara verksamheter
for framtiden. Darfor foreslar vi forstirkningar inte
minst till sjukvérden, tandvarden, kollektivtrafiken
och kulturen. Det dr dags for ett skifte och
tillsammans kan vi dstadkomma stora framsteg.
Tillsammans bygger vi regionen for dagens och
framtidens generationer.

e 3 vt N
Gustav Moéller (1884-1970) tidigare
socialdemokratisk socialminister sa en gang;
endast det bdsta dr gott nog dt folket. Det ar
baserat pa den ambitionen som vélfarden ska
organiseras. Det var idéer framburna av bland
annat arbetarrorelsen som influerade svensk
valfardspolitik under storre delen av det senaste
seklet. Det var sa svensk valfard blev ett
internationellt foredome. Gustav Moller sa ocksa
de berémda orden; varje forslosad skattekrona
ar stold fran folket. Nog ar det sa.

Den storsta stolden av skattemedel idag bottnar
i new public management och den
marknadsmassiga styrningen av vard och
offentlig service. Det vill vi dndra pa.

FOR ALLAS TRYGGHET
| DEN GENERELLA
VALFARDEN -
FOLKHALSA OCH
SJUKVARD

Den grundlaggande principen vid férdelning av
skattemedel ar att det ska ske utefter
manniskors behov och inte efter kapitalets
mojligheter till snabb l6nsamhet. Féretag med
kortsiktiga méal och vinstintresse ska inte kunna
bedriva verksamhet med skattemedel i den
offentliga karnverksamheten.

Vansterpartiet vill ocksa avskaffa lagen om
valfrihetssystem, LOV, som har inneburit fri
etableringsrétt for privata vardforetag och
mojligheten att exploatera vélfarden och drianera
den pa resurser. Detta budskap bor Region
Jonkopings lan formedla vid alla remisser som
man ges mojlighet att besvara som beror
omradet. Genom att sldppa in vinsten som
drivkraft i varden forsvaras mojligheten att styra
varden till dem med de storsta behoven. I stéllet
satsar de privata vardgivarna pa att styra varden
till de patienter som ar mest lénsamma och som
inte har sarskilt stora behov. Att fordela vard
med marknadsmekanismer fungerar mycket
daligt och alltfor ofta blir resultatet att det ar de
som har det minsta behovet av vard som far
mest vard samtidigt som kostnaderna skenar.

Vi stér upp for den behovsstyrda,
anslagsfinansierade och offentliga
sjukvardsmodellen. Det dr den modellen som har
starkast forutsittningar att kunna garantera
medborgarna i regionen en jamlik och likvérdig
vard av toppklass. Grundsynen é&r att regionen skall
svara for en gemensamt finansierad hélso- och
sjukvérd som i allt vdsentligt skall utforas i
offentlig regi. Varden utvecklas bist i ett
sammanhéllet system med obrutna vardkedjor dir
patientperspektivet och personalens mdjlighet till
utveckling och medbestimmande dr medelpunkten.

I sjukvérden ska den med stdrst medicinskt behov
prioriteras. Grunden till att vi har byggt upp en
gemensam vard- och omsorgssektor ar solidariteten
med varandra.
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Den specialiserade varden ska inte privatiseras och
styckas sonder, istéllet skall den drivas av det
gemensamma och organiseras med
anslagsfinansiering. Dérfor skall inga nya vardval
inrdttas och ett arbete padbdrjas med att avskaffa
vardvalen i bade den specialiserade varden och i
primérvarden. Det innebér inte att manniskor inte
skall kunna vélja den vardcentral som de sjélva
Onskar, tvirt om. Men det innebdr att alla
véardcentraler kommer halla en jamn och god
kvalitet och ddr ingen behdver dra nitlotten och ga
till néstbast-centralen. De gemensamma resurser
som finns till forfogande skall aterinvesteras i
varden, riskkapitalisterna fér helt enkelt soka sig
nagon annanstans.

For att kunna erbjuda vérd pé likvirdiga villkor &r
det viktigt att egenavgifter sitts pa en rimlig niva
och att avgiftssystemen tydliggors for medborgarna.
Nir patientavgifterna infordes i Sverige var
beloppen att betrakta som symboliska. Det &dr darfor
angeldget att avgifterna hélls pa rimliga nivéer s&
att de inte sa sakteliga borjar ersitta
beskattningsmodellen som finansiell grund for den
offentliga sektorn.

Region Jonkdpings lén skall erbjuda en vérd i
virldsklass med hog tillgénglighet i hela linet.
Hilso- och sjukvarden skall inte fungera som en
marknad och patienterna ar definitivt inte kunder
utan medménniskor och patienter.

Fem grundldggande problem med vardvalet ar att:

e Varden blir mindre likvérdig

e  Vard ges i 6kad utstrackning utefter
efterfragan och upplevda behov istillet for
de verkliga faktiska behoven

e  Sloseri med skattemedel

e  Stor administration och komplicerade
regelverk

e  Medel som borde aterinvesteras i varden
eller till mer personal gar istdllet till vinst

Den vinstdrivande vérden &r ett slukhal.
Privatiseringar i varden och medf6ljande
prestationsersattningar har lett till att
administrationen okat kraftigt. Det &r inte rimligt att
allt mer av vardpersonalens tid gar at till
administration. Managmentbyrékrati och
affarsmassigstyrning hor helt enkelt inte hemma i
varden. En sammanhéllen vérd styrd av
behovsprincipen ger det bésta resultatet.

Vinsterpartiet star for en stabil och hallbar
ekonomisk utveckling samtidigt som vi r det enda
fullt ut trovérdiga alternativet till den radande
nedskérningspolitiken. Vi efterstravar att varje
skattekrona skall gé till det verksamhetsomrade
som den &r avsedd for. Om sldseriet av skattemedel
upphdr och pengarna istéllet laggs pa rétt &ndamal

klarar vi av bade alderspucklar och en 6kad
livsldngd i befolkningen. Pa sa sétt kan vi glddjas
over att vi nu far leva langre.

LIKVARDIG VARD - DET
HANDLAR OM KLASS

Den svenska modellen for offentlig hélso- och
sjukvérd har varit ett internationellt foredome. Néar
maélet var obrutna vardkedjor, likvirdig vard och
kanske framfor allt ocksé utgangspunkten att det
offentliga skulle vara bést.

New public management har inneburit ett brutalt
systemskifte 1 svensk sjukvérd. Det mediokra,
ojamlika och kostnadsineffektiva ska nu vara gott
nog for folket. Det ar véldigt langt ifrén den tidigare
inriktningen att endast det bésta var gott nog at
folket. Den som kan betala for sig kan nu kdpa sig
frirdtter och forsdkringar. Vara gemensamma
skattekronor gér till privata vardbolag istéllet for till
véardplatser. Den som inte &r n6jd med sin vard
uppmanas soka sig ndgon annanstans. Borta &r
idéerna om att det offentliga skulle vara bést. For
om vi vore bést skulle inga andra alternativ
behdvas. Om politiken helt enkelt bestimde sig for
att det offentliga ska vara bést och fattade rétt beslut
da skulle ingen behova eller ens vilja vélja det
néstbésta.

Nu har vérden precis som tandvarden blivit en
klassfraga. En ménniskas hilsa paverkas i allra
hogsta grad av klasstillhorighet. Det som péverkar
folkhilsan mest ar klasskillnader. Likvérdig och
forebyggande vard &r viktigare dn pa mycket lang
tid. Folkhélsoarbetet och likvérdighetskrav spelar
en avgorande roll for utvecklingen av framtidens
hélso- och sjukvérd.
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FOLKHALSA

Bésta mdjliga hélsa dr en méansklig rittighet och
inte en handelsvara. Hélsoaspekten har en central
plats i FN:s deklaration om de ménskliga
rittigheterna. Det innebér att regionen har en
skyldighet att arbeta forebyggande for att undanréja
ohélsa och att prioritera de med storst behov nir det
géller vard och behandling. Trots detta har flera
grupper i vart samhélle alltfor hoga ohélsotal.
Ohélsa gér i de allra flesta fall att forebygga genom
att arbeta malmedvetet med folkhélsoarbete. Det
storsta hotet mot en god folkhélsa har sin rot i
samhdllets klasskillnader.

Hilsans sociala bestimningsfaktorer maste
fordndras for att fa bukt med hilsoklyftor. Det
handlar om ritt till inflytande, jdmlikhet, ekonomi
och delaktighet i samhéllet. Med stor oro ser vi hur
hélsoklyftorna i Sverige okar i takt med den
ekonomiska ojimlikheten. Hardast drabbas den del
av befolkningen som har lag utbildning. Samma
monster trader fram nér det giller rokning, fetma
och andra hélsofaror. Denna ohélsa dr som storst i
omraden med hog arbetsloshet och lag
utbildningsniva. Kvinnor &r hardast drabbade.
Vinsterpartiet vill ha en sjukvard som jobbar
forebyggande och hilsofrdmjande och utgar fran en
social helhetssyn. Varden ska aktivt samarbeta med
andra samhéllsaktorer for minskade klassklyftor i
hilsa.

Det hilsofrimjande arbetat i regionen behdver
intensifieras. Det dr angeldget att fortsiatta med
konceptet hédlsofrdmjande sjukhus. Det dr ocksa
grundldggande att det finns tydliga handlingsplaner
och preciseringar for hur skillnader i hidlsa mellan
befolkningsgrupper ska minskas. De hilsosamtal
som skall genomforas gentemot olika aldersgrupper
och forstagangsforildrar nér inte alls upp till
forviantningarna, stirkande insatser behdvs. Det
som framforallt styr folkhélsans utveckling i vid
mening &dr hur jimlikt samhaéllet 4r. De vixande
klassklyftorna i Sverige ar det enskilt storsta hotet
mot folkhélsan.

VARD PA LIKA VILLKOR

Sjukvardens kvalitetsarbete maste fokusera &n mer
pa att synliggora klass och kon. Idag rader det
konsensus kring att mén och kvinnor har rtt till
likvérdig vard. Men trots detta finns det en stor
kunskapsbrist om de oréttvisor som fortfarande
rdder mellan kvinnor och mén. Sérskild
uppmarksamhet maste alltsa dgnas den ojamlika
fordelningen av sjukvard och resurser mellan
konen. Kvinnor och mén ska ha samma rétt till bra
vérd och ingen diskriminering ska férekomma pé
grund av konsidentitet, funktionsnedséttning,
sexuell ldggning eller etnicitet.

Region Jonkopings 1dn har inte gjort sin hemlédxa
nér det géller att beakta jamstélldhetsperspektivet i
fragor rorande personalansvar och service till
medborgarna. Det innebdr att vi idag
l6nediskriminerar samtidigt som vi konsekvent ger
ménnen dyrare och béttre vard. Regionen bor dérfor
ta fram en strategi kring hur vi kan forandra
regionens verksamhet till att bli mer jamstalld.

Varje beslut maste priglas av ett genus- och
barnperspektiv. Likasa maste konsuppdelad statistik
finnas tillgénglig inom alla relevanta omraden och
ocksé presenteras for beslutsfattande politiker och
chefer. Det méste garanteras att det finns utbildad
personal dygnet runt som kan beméta valdsutsatta
kvinnor pé berdrda vardenheter.

Det finns flera verksamheter som maste prioriteras,
inte minst ur ett jimstélldhetsperspektiv. Nagra av
dessa &r forlossningsvarden,
ungdomsmottagningarna, BB, BHV och BVC.
Vinsterpartiet ser det som en prioriterad fraga att
satsa pa dessa verksamheter.

Forlossningsvarden behdver fler rum och mer
personal. Det giller i synnerhet barnmorskor och
underskdterskor. Dessa grupper behdver satsningar
pa sévél 16n men kanske dnnu viktigare en battre
arbetsmiljo och rimliga forutséttningar att prestera
pa topp varje dag. Mgjligheten till vidareutbildning
och kompetensforstirkning dr centralt for att
astadkomma en hallbar arbetssituation.
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Vinsterpartiet riktar ocksa, precis som tidigare,
satsningar gentemot ungdomsmottagningarna for att
dessa skall klara av att uppné de nationella riktlinjer
som Sveriges ungdomsmottagningar tagit fram
tillsammans.

En viktig jamstdlldhetsfraga r att vi kan garantera
att den nyforlosta kvinnans partner eller eventuell
annan stodperson, far stanna kvar pa BB
tillsammans med den nyforlosta mamman och
barnet. Det &r inte alls okej att vi idag inte kan
garantera detta, inte minst eftersom regionen i
utbildningar till havande par proklamerar hur
viktigt pappans roll 4r under och efter graviditeten.

Barnavérdscentralerna gor ett mycket viktigt arbete.
Det ér centralt att de har de resurser som kravs for
att klara av sitt uppdrag och kunna vara ett starkt
stod till fordldrarna. BVC dr sa mycket mer én en
vikt- och métstation. Det &r ocksa viktigt att planera
for framtiden och se 6ver omraden dar befolkningen
véxer och planerar for nya enheter.

«

.,

e

En BVC-avdelning far inte ha for stort
upptagningsomrade for da faller delar av syftet med
verksamheten. Ett omrade som idag ar att betrakta
som fullbelagt dr exempelvis BVC Vister i
Jonkdping. Redan idag finns underlag for att dela
denna Barnavardscentral i tva, och detta i en
stadsdel som véxer. Denna situation maste vi 16sa
om vi vill fortsdtta att ha en bra verksamhet &ven i
framtiden.

Det dr viktigt att de riktade statsbidraget gar till
avsett &ndamal.

Satsningar kan ocksé genomforas pa kvinnors
psykiska hélsa och jimstilld vérd.

Vinsterpartiet anser det nddvandigt att det
genomfors djupgaende konskevensanalyser innan
eventuellt beslut fattas om att flytta Gver
verksamhet fran Varnamo sjukhus och
Hoglandssjukhuset. Just nu handlar det om hur och
var vi vardar barn som dr inlagda. Vénsterpartiet
vill framhalla vikten av att verksamhet bedrivs pa
samtliga sjukhus for basta vard och for att inte
drénera nagot av sjukhusen pa kompetens. Vi ska

istéllet titta pa hur vi béttre kan anpassa
verksamheten efter barnens behov pa samtliga tre
sjukhus.

Vi vill vidareutveckla verksamheten ”Alternativ till
vald” och satsa pa specialiseringar. Sé att de kan
gora det som de &r bést pa, hjdlpa ménniskor ur
valdsamma eller aggressiva beteendemonster. Men
vi vill ocksé att de skall ha mojligheten stodja
kvinnor och barn. Nyckelordet dr uppgradering, det
ska finnas en gemensam organisation for hela lanet,
som ansvarar for att ge kvalificerad hjélp till dem
som 4r i storst behov av detta. Det ar inte seriost att
laborera med projektstdd och uppdelade tjénster
med mera nér det giller utsatta mélgrupper.
Regionen slipper undan sitt ansvar for sodra
lansdelen pa grund av att GGVV-kommunerna
startat upp verksamheten "Medverkan". Det &r ett
bra initiativ men har en mer generell inriktning.
Formodligen skulle det ocksa vara lattare att
rekrytera personal, exempelvis psykologer, om det
finns en tydlig organisation och tjénster som inte ar
beroende av projektstod.

Varje ménniska oavsett betalningsféorméga, kon,
etnisk tillhorighet eller &lder skall ha tillgéng till
likvardig vard och omsorg av basta kvalité nér
behovet finns. Om alla dr med och tar ett
gemensamt betalningsansvar for vilfarden sé klarar
vi av det. Véarden skall vara solidariskt finansierad
och prioritera efter behov och ge den allra bésta och
sékraste varden. I det ledet skall regionen infora ett
samlat hogkostnadsskydd.

I detta hogkostnadsskydd skall 6ppensjukvérd,
sjukresor, behandlingshjalpmedel och dygnsavgift i
slutenvérd ingd. Detta for att sékra tillgdngen till
vard och rehabiliteringsinsatser till alla invanare
och for en rimlig kostnad. Med detta
hogkostnadsskyddssystem sparar de multisjuka
flera tusenlappar om aret.

Region Jonkdpings 14n skall sdkerstélla en véard pa
lika villkor och ett ansvarstagande nér det giller
skattemedel och skall dérfor inte sélja ut eller
Overlata vardcentraler och sjukhus till privata
foretag. Kontinuerligt oberoende kontroller ska
utforas pa privata vardcentraler och méjlighet att
snabbare séga upp tillstdnd vid oegentligheter maste
finnas. Dessutom dr det markligt att patienter
automatiskt och mot sin vilja blir listade pa privata
véardcentraler. Varden skall i alla ldgen grundas pa
ménniskovirdes- och behovsprincipen.
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VAR MODELL FOR PRIMARVARD
— NU OCH 2030

Forslagen om att flytta fler uppgifter fran
specialistvarden till primérvarden blir allt mer
patagliga. Nér regionen planerar for framtidens vard
maste alltid verksamhetsmal och det lagstiftade
uppdraget vara i fokus. Tyvérr handlar det mesta i
forslagen dn sa lange om ekonomi och inte om
verksamhetsutveckling. Det rimliga &r att beakta
alla aspekter och forst se 6ver vilka verksamheter
och vilken vard som faktiskt skulle fungera bittre i
primédrvarden. Verksamhetsforflyttningar skall inte
vara forknippade med nedskérningar.

Nir man genomfor omdanande foérdndringar enbart
baserade pa ekonomi riskarerar dem att sla vildig
fel. Vanligast 4r da att redan svaga grupper i
samhillet drabbas. Vénsterpartiet medger att vissa
verksamhetsomraden mdjligen skulle fungera béttre
i primdrvarden in i sjukhusvarden, och i forsta laget
ar det vi skall utgé ifrdn. Sedan se om eventuella
ekonomiska vinster kan goras. Vi dr dock kritiska
till att 6verfora verksamheter till primérvarden om
detta samtidigt innebér att de integreras i vardvalet.
Tvért om behdver vi skydda dessa verksamheter
fran vardvalets negativa konsekvenser och freda
dem likt det sitt vi idag fredar
Barnavérdscentralerna. Det ar fullt mojligt att fler
uppgifter bor utforas av primérvarden men da vill vi
ha en garanti for att dessa verksamheter inte
inkluderas i vardvalet.

Dessutom skall likvérdigheten garanteras samtidigt
som primdrvarden maste fa de resurser som kravs
for det eventuella nya uppdraget. Primirvarden
maéste fa utvecklas och bemannas med ordentligt
med personal, det ar alldeles for stora skillnader i
kvalitet mellan olika vardcentraler i ldnet idag.
Denna kvalitetsskillnad maste 6verbyggas innan
fler verksamheter kan integreras i primarvarden. Da
ar tillgédnglighet och kontinuitet grundldggande.
Dirfor behdvs en stor grundbemanning och
bemanningsforetagen i varden maste bort.

Vi ér for patientens mojlighet att vélja vardcentral
men det skall inte behdva ske av kvalitetsméassiga
skél utan pa grund av livspusslande och alla
véardcentraler skall vara regiondrivna.

Forflyttningar av verksamhet fér inte skada
mojligheterna far vara tre akutsjukhus att just forbli
akutsjukhus. En medvetenhet maste finnas kring att
varje bortplockad verksamhet pa ett sjukhus
paverkar den Gvriga verksamheten pé sjukhuset. Ett
sjukhus ar ett pussel dir alla delar méaste fungera
och passa ihop. Akutsjukhusen &r nog drinerade
och innan verksambhet flyttas dr det dags for en
utredning om akutvardens forutséttningar och
akutsjukhusens framtid. Det ar var fasta dvertygelse
att Region Jonkdpings lén ska ha tre fullvirdiga

akutsjukhus dygnet runt dven i framtiden. Detta adr
en forutsittning for jamlik vard av hog kvalitet for
alla invénare. Alla beslut maste fattas med detta i
atanke. Ett akutsjukhus &r ett pussel dér helheten &r
storre dn de enskilda delarna var for sig. Under
mandatperioden vill vi tillsétta en utredning for hur
Region Jonkdpings 1dn kan garantera tre
akutsjukhus pa ldng sikt. Denna utredning bor goras
av professionerna och verksamheterna i samrad och
ha tidsperspektivet 10-15 ar framét i tiden. Det &r
ocksaé av stor betydelse att vi efterfragar en
nationell utredning om akutsjukvarden.

Vardvalet maste bytas ut, eftersom det enbart
handlar om en marknadsanpassning av varden som
inte gagnar patienterna. Dessutom fordndrade
véardvalet hela strukturen i primarvarden med en fri
etableringsritt for lakare och vardbolag. Regionen
ska utarbeta en modell som sikerstéller patientens
rtt att vélja vardcentral utifrén sitt livspussel och
inte vardforetagens ratt att tjana pengar. Det skall
helt enkelt inte vara mojligt att vélja fel vardcentral
eftersom alla i enlighet med
hélsosjukvardslagstiftningen skall vara likvardiga
och det klarar vi bara av om alla vardcentraler ar
offentliga och inkorporerade i Bra liv.

Primérvarden i Region Jonkopings ldn dr pA manga
satt mycket bra och stér sig vl i ett nationellt
perspektiv. Men primérvarden i var region har
ocksa brister, framforallt ur ett
likvéardighetsperspektiv. Darfor ar det viktigt att vi
inte bara jamfor oss med andra regioner utan dven
internregionallt. Kvalitetsskillnaderna som finns
mellan vardcentralerna i regionen ar allt for stor.
Detta giller i synnerhet faktorer som ror bemétande
och kontinuitet, det visar bland annat den nationella
patientenkéten. Det dr vdldigt angeldget att vi kan
garantera véra patienter en likvérdig vard. Darfor ar
det inte bra att det finns sa stora skillnader gillande
kvalité bland ldnets vardcentraler. Denna utmaning
maste vi ta pa storsta allvar om vi vill garantera
véra invanare en jamlik och likvérdig vard.

Den beslutade forandringen av
ambulansverksamheten maste foljas noggrant. Vi
utesluter inte att ytterligare satsningar pa
organisationen kan behdvas.
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PSYKISK OHALSA OCH
PSYKIATRISK VARD

Psykiatrin maste prioriteras mer an idag. Att
privatisera delar av psykiatrin ar fullkomligt
uteslutande och det vore ett drapslag mot denna
kansliga verksamhet. Vi vill att man satsar pa
fler vardformer och 6kat stod i eget boende,
sysselsattning och 6kade mojligheter till
psykoterapi. Manniskor mar allt simre i dagens
Sverige och ar en av de vanligaste orsakerna till
sjukskrivningar. Den sjalvskattade psykiska
ohilsan okar. Denna 6kning bygger pa 6kade
sociala problem. Nedmonteringen av
sjukforsakringen och omanskliga krav pa
atergang i arbete innebar ytterligare psykisk
stress och ekonomiska problem som har drabbat
psykiskt sjuka hart. Vi vill tillfora resurser for att
mota psykisk ohdlsa.

Andelen unga med sémnproblem, oro eller
angest stiger. Mot den bakgrunden ar det
angeldget att satsa sa att det blir lattare for unga
att soka och fa hjalp i tid. Dessutom behover vi
stimulera nya initiativ inom forsta linjens
psykiatri. Patientstyrd inskrivning for vissa
malgrupper av patienter ar mycket bra. Mdjligen
bor detta utvecklas ytterligare.

Maénga ménniskor i Region Jonkopings 1dn har idag
en antidepressiv medicinering. En del har nyligen
paborjat sin medicinering andra har haft sin i
decennier. Det ar viktigt att primérvarden ges
mojlighet till att begéra adekvat stod fran
exempelvis psykiatrin vid radgivning at patienter.
Det finns en brist pa vardcentralerna betraffande
radgivning vid bland annat nedtrappning. Nér
patienter som brukat sin medicin under ménga ar
vill undersoka hur de mar utan medicinering, da
denna ocksé ar forknippad med biverkningar, ar det
viktigt att sjukvarden tar sitt ansvar och ger adekvat
nedtrappningsradgivning. Dérfor har Viansterpartiet
foreslagit och fatt gehor for att ska genomforas en
utredning med fokus pa att ta reda pa hur vi pa
basta mojliga sitt kan hjélpa patienter med
radgivning i dessa fragor. Pa s sitt kan vi garantera
att inte felaktig rddgivning dger rum som kan vara
direkt farliga for patienten.

Ett dterhdmtningsinriktat arbetssétt ska genomsyra
regionens psykiatriska verksamheter och all
personal ska rustas for detta genom nédvéndiga
utbildningssatsningar. En organisatorisk struktur
och rutiner ska finnas for att tillvarata patienters
och anhorigas erfarenheter och specifika kunskap.
Personer med ldngvarig psykossjukdom och
komplex problematik ska ha tillgang till stod av
integrerade, tvirprofessionella team enligt géllande
nationella riktlinjer om bésta mojliga vard. Det
aligger verksamhetsansvariga att sdkerstélla att
géllande nationella riktlinjer foljs nér det géller
personer som nyinsjuknat i psykossjukdom.
Regionen bor béttre dn idag folja upp att sa sker.
Allménpsykiatrin liksom barn- och
ungdomspsykiatrin behdver forstirkas och fa
mdjlighet att ocksa utveckla sitt arbetssatt. Det ar
grundldggande att det dr laga trosklar in till forsta
linjens psykiatri och att den finns tillgénglig for
snabb och séker vard. Forsta linjen ska vara
experter pa att remittera till ratt stod och vard. Vi
ser det som centralt att utveckla nya
mellanvardsformer mellan sluten och 6ppen vard.
Det dr ocksé av stor vikt att den sa nddvéndiga
slutenvérden far utvecklas. En slutenvard som
konsekvent arbetar dterhdmtningsinriktat och verkar
mer gransoverskridande sinsemellan mellanvérd,
oppenvérd och lokalsamhélle &r framtiden. En
langsiktig plan med delmal for att minimera antalet
sjalvmord skall tas fram med siktet instdllt pa en
nollvision.

Det behdvs ett storre utbud av olika vardformer och
behandlingsalternativ. Den 6ppna psykiatriska
varden behover resursforstirkas och bemannas pa
ett mer dndamalsenligt sétt. Rehabiliteringspersonal
skall finnas pé alla mottagningar och ett dkat fokus
pa patienternas somatiska hélsa skall garanteras.
Bland annat 4r antalet fysioterapeuter inom den
psykiatriska varden oerhort 1agt, detta maste
atgirdas. Den fysioterapeutiska behandlingen &r
mycket vérdefull for behandling av psykisk ohélsa.
Aldre personers psykiska ohilsa uppméirksammas
inte alltid tillréickligt av varden. Aldrepsykiatriska
team med speciell kompetens och tillgang till
sdrskilda véardplatser skall inforas. Ett
aterhdmtningsinriktat arbetssitt ska genomsyra
regionens psykiatriska verksamheter och all
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personal ska rustas for detta genom nodvandiga
utbildningssatsningar. Vi vill att en
konsekvensanalys kring den psykiatriska
slutenvérden skall genomf6ras om det blir tal om att
fordndra antalet platser. Mobilalosningar méste
alltid analyseras noggrant. I nuldget ser vi ingen
anledning till neddragningar.

Det psykosociala stodet maste utvecklas bland
annat genom att forstarka kuratorsorganisationen pa
akutmottagningarna samt ett genomférande av
utbildningar for all personal nér det géller
krisintervention. De ménniskor som drabbats av
posttraumatiskt stressyndrom behover ett
professionellt omhéndertagande och behandling.
Négon form av traumacenter eller nitverk ska
utformas i lénet for att tillgodose dessa patienters
behov.

MISSBRUKS- OCH
BEROENDEVARDEN

Mainniskor som blivit fingade i ett langvarigt
missbruk tillhor en mycket utsatt samhéllsgrupp.
Ett langvarigt missbruk kan i vérsta fall leda till
kriminalitet och att manniskor forlorar livet.
Vanligen leder till stort lidande och plagsamma
familjeforhéllanden. Hér dr samverkan mellan
primdarkommuner och regionen grundldggande.
Mainniskor med en beroendeproblematik som
behover véard pé sjukhus har samma rétt som andra
till adekvat vard och deras sikerhet far inte riskeras
pa grund av exempelvis plats- och kunskapsbrist.
Det ar helt oacceptabelt att inldggningstiden for
abstinensbehandling har krympts till den grad att
patienter snabbt aterfaller i missbruk eftersom de
skrivs ut ndr de fortfarande har absintens. Detta
missforhallande har uppmérksammats av bade
enskilda och brukarorganisationer. En sérskild
genomlysning ska darfor goras av hur akutsjukvard
med abstinensbehandling fungerar for personer med
missbruksproblematik.

Personer med missbruksproblematik och som
samtidigt har lider av svér psykisk ohélsa skall fa
stdd och hjélp av integrerade team med Case
Managers. I och med vérdvalets inforande
avvecklades flera av ldnets socialmedicinska
mottagningar. Vissa finns kvar men erbjuder framst
samtalsbehandling, eftersom primérvarden Gvertagit
det medicinska ansvaret. Vi ser det som mycket
viktigt att analysera denna utveckling och dess
konsekvenser for olika malgrupper. Aven anhériga
till manniskor med missbruk behover stod och hjélp
for att orka i en svér situation. Regionen behdver se
over vilken hjélp som ges till anhoriga sa att de far
adekvat stdd efter behov.

En stor grupp méanniskor har hamnat i ett beroende
som initierats av sjukvarden. Det handlar om den
overforskrivning som under ménga &r varit vardag i
Region Jonkopings lén. Det handlar om
beroendeframkallande mediciner som bland annat
bensodiazepiner och Lyrica, lakemedel som ges i
syfte att motverka sdmnldshet, oro och angest men
som kan leda till ett pldgsamt beroende bade for
patienten och for de anhoériga. Har méste Region
Jonkdpings lén ta ett storre ansvar dels nér det
géller forskrivningen men dven nér ett ldkemedel
efter 14ng tid skall fasas ut. Numera gar flera av
preparaten att fa tag i 6ver internet och denna
utveckling maste foljas noga. Lakemedelsberoendet
maéste kartldggas och personal maste utbildas i
kunskap kring bland annat
nedtrappningsradgivning.

I Sverige dr minst en kvarts miljon ménniskor
lakemedelsberoende. Det dr skrimmande och den
utvecklingen méste genast brytas. Det skrivs arligen
ut mangder av Lyrica och Bensodiazepiner i
Sverige och i Region Jonkdpings ldn. En miljon
ménniskor lider av depression och ménga av dem
anvéander antidepressiva ladkemedel. Enligt
Socialstyrelsen (2014) brukar 802,198 personer
somnmedel, 560,534 &r de personer som tar
lugnande medel, opiumider anvénds av 760,923
personer och 876,905 ménniskor i Sverige ater
dagligen antidepressiva tabletter. I samtliga
kategorier dr det en tydlig kvinnodominans.

Maénga ménniskor behdver naturligtvis sina
lakemedel, men det ldngvariga och ofta méngariga
bruket kan vara vildigt skadligt for den enskilda
individen och deras anhdriga. Lakemedelsberoende
ar en fraga att ta pa absolut storsta allvar. Dessutom
ar det en viktig jamstélldhetsfraga eftersom fler
kvinnor 4n mén tar minga av dessa mediciner.

Men om framgéng skall nés i att bekdmpa det
skadliga lakemedelsberoendet krivs mycket
kunskap, det d4r med hjilp av tillforlitlig data som vi
vet vilka insatser och atgdrder som krévs for att
vénda trenden. Det finns flera fragestéllningar dér
insamlande av data vore dnskvird. Skiljer sig
véardcentralerna i Region Jonkdping nér det kommer
till hur mycket beroendeframkallande lakemedel
som skrivs ut. Information pa det omradet skulle ge
oss en fingervisning om det lokala arbetet och
kunskapen pa de enskilda vardcentralerna paverkar
hur mycket beroendeframkallande likemedel som
skrivs ut. En annan viktig aspekt &r att
lakemedelsberoendet kostar regionen enorma
ekonomiska summor. Det vore dnskvért att en
kartlaggning tydliggdr den sannolika kostnaden for
lakemedelsberoendet eftersom det ger en
fingervisning kring hur mycket arbete som aterstér,
samt att incitamenten okar for att genomfora
kompetensutveckling i fragan tillsammans med
andra forebyggande insatser. En tredje intressant
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aspekt som en kartlaggning skulle kunna resultera i
ar att regionen far en 6verblickbar bild 6ver hur
lakarkollegiets kunskap i regionen ser ut nir det
géller nedtrappning av beroendeframkallande
lakemedel. Det &r viktigt eftersom véra patienter
maéste fa vigledning och rad gillande nedtrappning
baserade pa gedigen kunskap kring de berérda
lakemedlen.

NAGRA ORD OM LIKVARDIG VARD

Sverige har en sjukvéard som héller hog klass och de
medicinska resultaten &r i en internationell
jamforelse goda. Samtidigt finns det stora
utmaningar med véxande koer till sjukvard och
tandvard. Sjukvarden ska vara sammanhallen och
storleken pa den egna pldnboken ska inte paverka
hur bra eller hur snabb vérd vi far. Vérden ska
finansieras gemensamt av alla invanare, dér
ménniskor bidrar efter formaga och far efter behov.
Darfor ska inga ytterligare privatiseringar
genomforas inom sjukvéarden. For att uppnd malet
om en jamlik hélso- och sjukvéard som prioriterar de
med storst behov behdver den néra sjukvéarden
forstirkas. Storre hansyn méste tas till
klassforutsdttningar i de olika
upptagningsomradena samt att en néra och trygg
vard ska finnas latt tillgdnglig under storre delen av
dygnet. Alla invanare har samma rétt till alla delar
av varden oavsett var i lanet man bor. Avstandet till
vérden &r en viktig tillgdnglighetsfaktor. En
dndamalsenlig fordelning av arbetsuppgifter, ansvar
och roller utifran personalens kompetens &r en
forutsittning for personcentrerad vard, kvalitet och
effektivitet. Regionens styrning och ledning av
arbetet med rétt anvind kompetens ska
systematiseras.
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STANDIGA FORBATTRINGAR
FOR ALDRE OCH MULTISJUKA

Sérskilda insatser skall genomforas for att skapa ett
tryggare omhéndertagande av de dldre pa lénets
vérdcentraler och akutkliniker. En dldremottagning
syftar till att erbjuda de dldre god tillgénglighet,
kontinuitet men ocksa stabilitet och trygghet. Flera
av vardcentralerna i regionen gor redan ett bra
arbete med att erbjuda de dldre god véard under
liknande premisser. Vénsterpartiet anser att detta
forbattringsarbete maste organiseras och
struktureras for att garantera de dldre en jamlik vard
och arbetet méste bli verklighet pd samtliga
vérdcentraler.

Till en dldremottagning ska det ga att ringa och
direkt fa prata med en annan ménniska och slippa
krangliga knappvalssystem. Det dr ocksa viktigt att
de éldre erbjuds en fast vardkontakt nér behov av
detta finns.

Vi tror att sjukskdterskor skulle kunna vara
frontfigurer for denna verksamhet och darmed
erbjuda de éldre ett valbekant ansikte. Det ar
oerhort viktigt att dldremottagningarnas syfte
tydliggors samtidigt som en viss standardisering
sker. Med det sagt betyder det inte att varje
dldremottagning behdver se exakt likadan ut.

Det dr viktigt att komma ihdg att varje vardcentral
har sérskilda forutsittningar, unika patienter och
geografisk placering. Det dr var beddmning att
reform med syfte att 4stadkomma
dldremottagningar frimst handlar om ett nytt
arbetssitt och att anvdnda de resurser som finns till
forfogande pa ritt satt.

Vardskador maste systematiskt minimeras. Det
handlar om att forbéttra och prioritera upp arbetet
med att minska skador till f6ljd av smarta, fall,
undernéring, trycksar och forlossningar. Stod- och
serviceverksamheter har en viktig roll att spela nir
det giller att ge en god och séker vard till alla
patienter och skall ges goda forutsittningar. Den
dldre delen av befolkningen maste kunna kénna sig

trygga med att i béasta mojliga vard och att fa hjélp
med samordning och kontakter.

De senaste decennierna har en plats pa dldreboende
blivit allt svarare att erhalla. Idag &r ndstan alla som
bor pé dldreboenden svart sjuka och har ett stort
vardbehov. Manga ér s sjuka att de har svért att ta
sig till vardcentraler och darfor gérs manga
lakarbesok pa plats ute i dldreboendet. Men den
lakartid som tilldelas de boende ar kort och fradgan
ar om de boende verkligen far den ldkartid som de
ar i behov av. Dérfor ska ldkartiderna pa
dldreboenden ges efter behov inte utefter
forutbestdmda tidsramar.

b

REHABILITERING OCH
HABILITERING

Forebyggande arbete och rehabilitering dr god
hélsoekonomi. Det géller att ha ett 1dngsiktigt
perspektiv och att innefatta den nédvindiga
rehabiliteringen efter sjukdom och skada i
processen redan fran borjan. Rehabiliterings- och
psykosociala insatser samt aterbesok ska inga i
vardgarantin. Upprattandet av individuella
rehabiliterings- och habiliteringsplaner méste vara
rutinbaserat.

Tekniska hjalpmedel maste ses som en del i
rehabiliteringsprocessen och ska vara avgiftsfria
alternativt ingé i ett samlat hogkostnadsskydd.
Under senare ar har hjdlpmedel tagits fram som kan
ge en bittre vardag till personer med olika
neuropsykiatriska och psykiatriska symtom.

Denna typ av kognitiva hjédlpmedel skall
tillhandahéllas till de patienter som har ett behov av
det och kunskap om denna typ av hjélpmedel skall
spridas till patienter, anhdriga och medarbetare.
Varje ar blir det vinter och med vintern kommer
forr eller senare halkan. Detta upprepas ar efter ar
och varje ar kommer ocksd manga, framforallt
dldre, att falla och adra sig frakturer. En fraktur
innebér ett stort lidande for den drabbade och
kostnader for sjukvard och rehabilitering. Allt detta
trots att det finns ett enkelt och billigt sétt att
forebygga att olyckan &r framme. Broddar som sitts
pa skorna kan forebygga méanga av dessa
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fallolyckor. I en del kommuner har man dérfor
beslutat att erbjuda personer 6ver 65 ar kostnadsfria
halkskydd. Det skulle vara en klok férebyggande
atgdrd som borde inforas dven i Region Jonkdpings
lan. De kan distribueras via vérdcentral och for
dndamalet avsitts 2 miljoner. Medlen tas ur
regionstyrelsens oférutsedda for 2018.

Tempererad basséngtraning maste kunna erbjudas i
alla lansdelar. Utlands- och utomlénsvard &r ett
vérdefullt komplement till annan regelbunden
rehabilitering pd hemorten. Den ldnsovergripande
kartlaggning 6ver hur rehabiliteringsresurserna ar
fordelade inom savél somatisk som psykiatrisk vard
samt mellan 6ppen och sluten vard, som genomforts
och redovisades under hosten 2010 visade pé stora
obalanser i resurserna. Rehabiliterings- och
habiliteringsresurserna ska fordelas rittvist dver
lanet och inom olika verksamheter med patientens
behov i centrum.

Dessutom maéste rehabiliteringen ha resurser i form
av fysioterapeuter och arbetsterapeuter med
psykiatrisk kompetens.
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TANDVARD - DAGS ATT
UTVECKLA FOLKTANDVARDEN

Tandhélsan har aterigen blivit en tydlig
klassmarkor. Vansterpartiet vill efterfraga en
nationell tandvardsreform sa att fler far rad att
soka tandvard och fa behandling. Den
lagstiftning som hindrar regionala beslutsfattare
att anstalla personal i Folktandvarden utan att
hoja priser ar oerhort destruktiv.
Folktandvarden maste utvecklas, i det arbetet
ska medarbetare och arbetsmiljo prioriteras.
Invanarna i Region Jonkopings lan gillar
Folktandvarden men kderna for att fa en tid ar
inte lika populara. Vi vill tillf6ra medel for att ge
Folktandvarden ett vidgat uppdrag for att arbeta
med skolor, dldreboenden och flyktingboenden.
Vi tror ocksa att ett utokat glesbygdsstod
behovs.

Sedan tandvardsmarknaden avreglerades har
priserna stigit kraftigt. De hoga kostnaderna for
undersokning och behandling gor att de som
tjanar minst besoker tandldkaren mer séllan
eller tvingas helt avsta fran tandlakarbesok.
Dessutom ar regionala beslutsfattare bakbundna
av en mycket destruktiv lagstiftning som varje
dag drabbar tandvardspatienter.

De med valdigt sma ekonomiska resurser har
ingen nytta av det hogkostnadsskydd som finns
idag eftersom det endast galler kostnader éver 3
000 kronor, och da ersatts endast hélften av
kostnaden. Ersattningssystemet gér dessutom
att det ar mer lonsamt for tandlakare att laga
tdnderna an att satsa pa forebyggande tandvard.

Téanderna dr en del av kroppen och borde déarfor
ingd i ett hogkostnadsskydd mer likt det som finns
for den reguljdra varden, tandstatusen har stor
betydelse for en médnniskans totala hélsa.

Det dr sjélvklart att alla skall ha rétt till en god
tandhélsa oberoende av planbokens tjocklek. Pa
nationell niva bor hogkostnadsskydd for tandvarden
tas fram och pa sikt bor tandvéardens kostnader for
den enskilda vara i paritet med vad primérvarden
kostar.

Det ar viktigt att alla invanare i lénet har tillgéng till
offentligt driven Folktandvérd. Det ar ocksa viktigt
att det finns en geografisk nérhet till
Folktandvarden och att kderna for att skriva in sig
arbetas bort. For att gora detta krévs stora
satsningar pa arbetsmiljo inom Folktandvarden sé
att personalen vill arbeta kvar hos oss. Men det
behdvs ocksa lonesatsningar och utbildningsarbete.
Det rader idag akutbrist pa tandskoterskor och de
bor vara en prioriterad medarbetargrupp.

Alla medborgare som vill bor fa méjlighet att
komma in pé Folktandvarden. Men for att det skall
bli verklighet behover ett stort och mélmedvetet
arbete genomforas. Folktandvarden saknar idag
véldigt ménga tandskoterskor bland annat pa grund
av arbetsmiljoproblem och for 14ga loner i
forhallande till de privata tandldkarhusen som
drénerar Folktandvarden pa personal och resurser.
Region Jonkdpings 1dn har varit féoregangare inom
tandvarden och speciellt inom barn- och
ungdomstandvéarden dér vi har natt de basta
resultaten i hela landet, detta har inte varit gratis
utan ett resultat av att mélinriktat arbete mot
barnen, detta méste slas vakt om. Mgjligen bor det
hogsta priset for Frisktandvard ses dver sé att
kostnadsskillnader jaimnas ut i véntan pa ett bittre
system.

Regionen bor undersdka alla mojliga vigar for att
knyta till sig yrkes- och hogskoleutbildningar med
inriktning mot tandvard. Det &r av stor vikt att
regionen i framtiden kan rekrytera personal fran
néraliggande utbildningsorter. Dessutom méste vi
anvinda personalresurserna pa rétt sétt. Ratt anvand
kompetens géller sdvil tandskoterskor,
tandhygienister som tandlékare.

Det ar klokt att investera i god tandhélsa redan i
ungdomséren genom att utvidga alderspannet for fri
tandvérd. Det dr nddviandigt att Folktandvarden
tidigt nar alla barn. Darfor bor deras uppdrag med
att besoka skolor och flyktingboenden utvidgas.
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DEMOKRATI | REGIONEN

Delaktighet och inflytande &r en av de mest
grundldggande forutsittningarna for var demokrati.
En forutséttning for demokratin i varden dr insyn
och meddelarfrihet, det skall garanteras i all
verksamhet finansierad av det offentliga. For oss ér
det sjélvklart att alla medborgare skall ha tillgdng
till politiska handlingar och fa insyn i det politiska
arbetet. Kommunikationen mellan Regionens
politiker och ldnets invanare ska vara nira och
lattillgénglig genom utdkade kontaktytor. Detta kan
vidgas och ytterligare utvecklas genom att
demokratifragor laggs under Parlamentariska
namnden. Det dr ocksa viktigt att medarbetare
uppmanas anvinda Synergi, som ar det interna
systemet for avvikelser, for att forbattra den egna
verksambheten.

Var grundsyn bygger pa alla ménniskors lika vérde
och vért samhélles demokratiska grundprinciper.
Verksamheten inom Region Jonkopings ldn ska bli
mer kédnd hos befolkningen &n vad den &r idag.
Fortroendet for den politiska inriktningen och de
fortroendevalda ska oka. De politiska partierna har
det yttersta ansvaret men regionen som helhet ska
ocksé bidra genom ett systematiskt arbete for 6kat
medborgarengagemang. Medarbetare inom Region
Jonkopings ldn ska ha mdjlighet till inflytande ver
sin arbetsplats. Det &r darfor av stor betydelse att
medarbetare pa en arbetsplats som direkt berors av
organisationsfordndringar redan i ett tidigt skede
involveras for att delge erfarenheter och
synpunkter.

Maojligen behdvs en anonymitetsfunktion dér
medarbetare anonymt kan ldmna tips om
missforhéllanden i varden. Demokratiska
arbetsplatser kréver att alla har mojlighet att
paverka sin arbetssituation och att det finns en
tydlighet i beslutsvdgarna. Delaktighet och
inflytande 4r ocksa det forsta av 11 nationella
folkhélsomal och mojligheterna till inflytande
paverkar hélsan i mycket hog grad. Dérfor &r det
viktigt att utveckla demokratiarbetet och forbéttra
det gentemot médnniskor som behdver information
pa andra sprék dn svenska och personer som till

foljd av nagot funktionshinder har sirskilda behov
av anpassad information. Region Jonkopings ldn
ska ta steget och bli MR-region. Som MR-region
fokuserar man sarskilt pé frdgor som beror
demokrati och ménskliga rattigheter.
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BARN OCH UNGA

Det finns stora behov att stodja och hjdlpa de unga
som i allt hogre utstrackning drabbats av psykisk
ohélsa, det &r positivt att mottagningar med detta
syfte nu finns i alla ldnsdelar.

Det dr grundldggande att arbeta for likvérdiga
ungdomsmottagningar i samverkan med alla av
lanets kommuner eftersom denna verksamhet inte
finns reglerat i lag. De nationella minimikrav som
tagits fram av Sveriges forenade
ungdomsmottagningar méaste uppfyllas och idag ar
regionen och kommunerna inte i nirheten av att
klara dessa. Det dr nodvandigt att en
ungdomsmottagning finns i varje kommun och att
de nationella riktlinjerna f6r bemanningsgrad och
professioner f6ljs. Vi satsar pd ungdomen och
forstarker ungdomsmottagningsverksamheten.
Region Jonkdpings lén ska arbeta for att infora
gratis preventivmedel i form av kondomer pa
samtliga ungdomsmottagningar.

Region Jonkdpings 1dn maste ta sig en rejél
funderare 6ver hur vi tryggar framtidens behov att
sjukhusclowner. I Ostergétland satsas det stort pa
denna yrkesgrupp och de bidrar till en betydligt
battre verksamhet. Vi har idag en situation som inte
ar stabil. Det ar dags att vi heltidsanstaller
sjukhusclowner och tryggar den kompetensen, inte
minst for barnens skull. Det suicidpreventiva
arbetet maste intensifieras nér det géller de unga —
hér géller en absolut nollvision.

En handlingsplan for att arbeta med nollvision tas
fram. Arbetet med barnkonventionen fortsétter och
ett barnbokslut skall presenteras arligen. Barn med
en svart sjuka fordlder ska ges omfattande stod.
Habiliteringen ar en verksamhet som riktar sig till
ménniskor med tidigt forvirvade
funktionsnedsittningar. En viktig verksamhet for att
ge en god livskvalitet och mojligheter till ett bra liv.
Fler barn én tidigare har idag behov av kvalificerad
habilitering. Barnen behover skyddas frén skadlig
inverkan av kemiska d&mnen, det ska inga i
Barnhélsovéardens uppdrag att informera och stddja
foréldrar i dessa svéra fragor som kraver dkad
kunskap. Dessutom behdver regionen anstilla fler

dietister som kan arbeta med barn som lider av
fetma eller andra nutritionsbaserade sjukdomar.
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MEDARBETARFRAGOR OCH
PERSONALPOLITIK

Malet ska alltid varit att heltid skall vara en
rattighet och deltid en mojlighet for personalen.
Region Jonkdpings 14n har fattat ett sddant beslut
och det dr en stor seger for de partier som under
lang tid foresprakat rétten till heltid bade som en
klass- och jamstélldhetsfraga. Det dr ocksa viktigt
att regionen kvalitetssdkrar jamstélldhetsarbetet sa
att kontinuerliga framsteg sker i form av utjimning
av loneskillnader och rétt till delaktighet pa sin
arbetsplats.

Regionen ska dven sékra en god arbetsmiljé for sina
medarbetare. Friskvard och forebyggande arbete ér
oerhort viktigt for hilsan och tréning pé arbetstid
kan ibland vara en del i detta.

Den som drabbats av sjukdom maste fa en snabb
och kvalificerad rehabilitering och erbjudas en aktiv
sjukskrivning med mdjlighet att prova sig fram till
goda losningar. En dtergéng i arbete maste fa ta den
tid som krévs for att fa basta mojliga, varaktiga
resultat.

Som offentlig arbetsgivare har Region Jonkopings
lan saval ett ansvar som en mdjlighet att vara ett
foredome och ge goda exempel nér det géller att
erbjuda funktionsnedsatta mojlighet till
anstillningar. Detta arbete maste prioriteras och ett
betydligt storre antal anstéllningar forverkligas. En
Odesfraga for framtiden &r hyrpersonal och
bemanningsforetagen i varden. Hyrldkarna bidrar
till minskad kontinuitet for patienterna och
forsvarar kraftigt teamsamverkan i varden.
Bemanningsforetagen i virden maste lagstiftas bort.
Det ar enda sittet for att i framtiden garantera vara
invanare en vard av varldsklass samtidigt som
skattebetalarnas pengar inte slosas bort. Region
Jonkopings ldn maste vara padrivande
opinionsbildare i att fa till stdind en nationell
samverkan i fragan.

En viktig del av var verksamhet &r
serviceverksamheterna inom stid och kok. Hér kan
arbetstidsforkortning vara ett alternativ. For detta
avsdtter vi 2,5 miljoner kronor som kan ga till att
erbjuda kdkspersonalen arbetstidsforkortning eller
andra satsningar som kan forbattra deras
arbetsmiljo. For detta kan medel tas i ansprék fran
det riktade statsbidraget for 2018 som avser goda
arbetsvillkor och arbetsrétt.

Neddragningar och konkurrensutsittningar har visat
sig innebéra risker i patientsidkerheten och i
forlangningen gett upphov till stora kostnader
istdllet for de besparingar som varit avsikten.
Regionen maste bli béttre pa att hdrsamma
medarbetare och lyssna pa facklig kritik, det &r

aldrig okej att utan vidare kdra 6ver personalen.
Nedskérningarna av vardplatser och personal &r inte
bara ett hot mot patientsékerheten, de ar ocksa en
stress- och arbetsmiljofraga for personalen.
Vinsterpartiet foreslar darfor en satsning for att
aterinrdtta manga vardplatser som forsvunnit i
nedskérningspaketet.

Samtliga yrkesgrupper inom Region Jonkdpings léan
behover fa tillgang till kompetensutveckling och
stimulerande arbetsuppgifter. Delaktiga och
engagerade medarbetare dr den allra viktigaste
resursen som Region Jonkopings ldn har och den
resursen maste skotas om. Personalens synpunkter
och forbéttringsforslag ar helt enkelt ovérderliga.
Regionen maste ocksé se over storleken pa
chefsgrupper sé att en enskild chef inte har for stor
personalgrupp att ansvara dver.

Region Jonkopings lén skall i all vésentlig
efterfraga kollektivavtal alternativt kriva
kollektivavtalsvillkor for all verksamhet som
finanseras och upphandlas av regionen. Har maste
vi vara offensiva, inte minst med tanke pé att
svenska primdrkommuner och regioner ar de parter
i hela Europa som stéller 14dgst krav.

Det ar angelédget att satsa pa
arbetsmiljoforbéttringar for serviceverksamheterna.
Maénga forskare varnar idag for konsekvenserna av
att tillimpa industrimodeller for produktion pa
verksamheter i offentlig sektor, exempelvis inom
véarden. Vi ser idag en stigande sjukfranvaro. De
som &r hardast drabbade &r kvinnor och hart
belastade yrkesroller som sjukskdterskor,
arbetsterapeuter, underskéterskor och stad. Hog
sjukfranvaro inte dr en naturlag utan nagot som vi i
allra hogsta grad kan paverka. Vi vill att ett projekt
med att arbetstidsforkortning med bibehéllen 16n
inom nagra utvalda verksamheter eller arbetsplatser
ska sjosdttas. Om det visar pa goda resultat for
verksamheten och for personalen ska projektet
utvidgas. Ett lampligt omrade kan vara kok- och
restaurangpersonal eftersom vi dagsldget har svart
att erbjuda dem heltidsanstillningar. Generellt anser
Vinsterpartiet att en forutsittning for ett hallbart
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arbetsliv ar att vi inte sliter ut varandra utan istéillet
delar pé arbetsbordan. Da kan vi motverka problem
med arbetsskador och sjukskrivningar och pa sé vis
dven fa den ekonomiska kalkylen att ga ihop.

Fler vardadministratorer i varden &r att bra sétt att
avlasta andra yrkesgrupper samtidigt som varden
gors mer effektivt. Vi vill att en del av de riktade
statsbidraget for goda arbetsvillkor och arbetsrétt
gar till att forstarka verksamheten med
vardadministratdrer.

En arbetsmiljokommission ska tillsdttas med syfte
att komma fram till hur vi brister i arbetet med
arbetsmiljofragor i vara verksamheter. Den skall
vara losningsorienterad. I den mén extra medel
behovs for detta sé tas det ifran det riktade
statsbidraget for arbetsvillkor och arbetsritt.
Regionen maste fortsétta arbetet med RAK — rétt
anvidnd kompetens. Det haller inte i ldngden att lata
exempelvis sjukskdterskor skota sarvard, omsorg,
stddning och tvéttning eller annat arbete som annars
kunde utfort av exempelvis lokalvéardare och
underskoterskor. Pa sétt och vis har regionen sjélva
satt sig i en sits dér brist pa sjukskoterskor rader
eftersom deras yrkeskompetens inte anvinds pé rétt
sdtt. Vi behdver bade underskoterskor och
sjukskdterskor och vi vill att de skall gora det som
de &r bist pa. Darfor maste varje profession fa
mdjlighet att véixa och utveckla det som de ar bést
pa. Underskoterskor bor exempelvis fa lov att
fokusera mer pa sarvard och omsorg.

Regionen behdver se dver ersittningar vid
exempelvis nattarbete for underskoéterskor och
sjukskdterskor. Det dr idag inte attraktivt att jobba
natt och det kan ibland vara svart att fa in personal.
Det beror delvis pé den allt for ldga erséttningen.
En rimlig ersittningsmodell dr en timmes nattarbete
mot 1.4h dagsarbete. P4 sa vis far samtliga
yrkesgrupper en forstéarkt erséttning i enlighet mot
sin grundlon istdllet for schabloner.

Medarbetare som arbetar informationsinriktat inom
sin profession, exempelvis medarbetarna pa 1177,
maste erbjudas mojlighet att variera sitt arbete sa att
de inte riskerar att tappa sin kompetens. Dessutom
ska regionen arbeta for att s f& som mojligt
behover vara ensamma nér de arbetar. Det kan
handla om att flytta telefonister som arbetar nattetid
till andra avdelningar dir det finns annan personal.
Den psykiska ohélsan 6kar och behovet av
psykologer ér stort. Det ar centralt att regionen &r
en bra arbetsgivare som kan locka till sig
psykologkompetenser. Idag snarare skraimmer
regionen ivdg denna yrkesgrupp. Det dr inte rimligt,
darfor behovs en genomlysning kring vad vi kan
gora fOra att battre ta hand om denna
personalgrupp.

Inom tandvarden saknas det uppemot hundra
tandskdterskor. Detta ér ett problem som leder till
bade sjukdom hos personalen som tvingas ta ett allt
storre ansvar for arbetsbordan och pé sikt paverkar
detta patienternas vard. Pa kort sikt bildas ocksa
stora koer till Folktandvarden. Dérfor behovs en
satsning pa personalen vid Folktandvarden s& att de
féar fler kollegor och 16ner som matchar de privata
tandvardsklinikerna. Det &r ocksé viktigt att se ver
personalens medbestimmanderitt pa arbetsplatsen
da det finns signaler som pekar pa att verksamheten
ar allt mer toppstyrd. Regionen bor ocksa forsoka
knyta till sig en tandldkarutbildning eller
atminstone delar av en sddan i likhet med
lakarutbildningen.
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TRAFIK,
INFRASTRUKTUR OCH
MILJO

HALLBAR UTVECKLING

Hallbar utveckling ar ett begrepp som innefattar
bade héllbar miljo- och klimatpolitik men ocksa det
héllbara arbetslivet. Klimatfragan handlar om att vi
Overutnyttjar jordens resurser och att dessa fordelas
ordttvist. Om alla ménniskor skulle leva med
samma livsstil och konsumtionsvanor som vi i den
rika delen av vérlden skulle det krévas flera
jordklot. Darfor dr miljoproblemen och
klimatforandringarna till stor del en friga om
solidarisk fordelning av jordens begrinsade
resurser. Regionen ér en offentlig aktdr och bor
darfor vara ett foredome och ta sitt ansvar for en
hallbar utveckling i vart lan. Vinsterpartiet arbetar
darfor for att var ekologiska barkraft inte ska
overskridas och att miljoutrymmet ska fordelas
rattvist och med hansyn till kommande
generationer.

Klimatforandringarna dr var tids viktigaste
framtidsfraga. Det dr virldens rika l&nder som
genom utarmning av jordens resurser under lang tid
har huvudansvaret for att utslappen av viaxthusgaser
ar alarmerande hoga. Hoginkomsttagare orsakar
storre utslapp dn ldginkomsttagare och mén har i
alla inkomstgrupper storre klimatpéverkan én
kvinnor. Utvecklingslanderna drabbas hérdast av
det fordndrade klimatet och mest utsatta dr de med
lagst inkomst och kvinnor. Det dr dérfor viktigt att
arbeta med regional utveckling och utbyte med
dven den mindre rika delen av vérlden. Vi striavar
darfor efter klimatréttvisa och arbetar for att
regionen ska ta ett stort ansvar for att minska
utsldppen och klimatanpassa sig.

Svenska kommuner, regioner och foretag méaste fa
hjilp att minska sina utslédpp med en stor
investeringsfond for klimatet. Dessutom behovs fler
satsningar pa energieffektivisering och
energisystemet. All elektricitet, 100 %, som
levereras till Region Jonkopings 1dn skall uppfylla
kraven for miljomarkt el.

Den globala medeltemperaturen far inte hojas med
mer dn 1,5 grader. Regionen maste vara en aktiv
spelare tillsammans med néringslivet for att Sverige
tar sitt ansvar for detta mal. Ett sdtt att gora detta &ar
att satsa pa fornyelsebara energikallor nér
forutséttningar finns samtidigt som vi vid
renoveringar och nybyggnation ser dver lampliga
platser for solpaneler och solceller. Regionen bor
ocksa beakta mojligheten att anvénda sig av
fornyelsebara material vid byggnation.

Arbetet med att miljomérka lakemedel och att
stirka det miljomedicinska arbetet méste

intensifieras. Dessutom har Vénsterpartiet vid ett
flertal tillfallen lyft problematiken med att barn
utsitts for skadliga kemikalier i sin ndrmiljo. Hér
maéste regionen bli béttre pa att knyta till sig
kompetens som aktivt kan arbeta med frdgorna dven
om det finns lokala mycket goda exempel.

For att fa stopp pa de stora utslédppen fran véra
transporter behdver vi pa sikt gora satsningar pa tag
och kollektivtrafik. Satsningar pa dessa omraden
bor alltid vara prioriterade framfor exempelvis
flygplatser som dr direkt kontraproduktiva i arbetet
med hallbar utveckling. Vi rekommenderar att
digitala moten anvidnds som en del i att ersétta flyg.
Men det statliga stodet som utgér via den regionala
transportplanen om 2,3 miljoner betalas ut till
JonkSping Airport. Vi anser att internationella
miljokonventioner ska dverordnas internationella
frihandelsavtal, sd som CETA och TTIP, samt att
miljohansyn ska gé fore marknadsstyrningen av var
verksamhet. Vi dr kritiska till att importerade sopor
brénns i var region.

Alla nu levande ménniskor och kommande
generationer ska ha ritt till ren luft, rent vatten,
sékra livsmedel och tillgang till natur. Darfor ar det
viktigt att regionen star fast vid sin ambition att
aktivt skydda Vittern som dricksvattentdkt ifran
destruktiv expolatering och militdrdvningar.
Sveriges unika miljokvalitetsmal och var
miljolagstiftning maste utvecklas for att bli ett
ambitiost redskap i arbete med att 16sa
miljoproblemen till nédsta generation pé nationell
och lokal niva. I detta méste regionen gentemot
riksdag och regering vara en stark rost.

Jordbruket, skogsbruket och fisket maste bedrivas
pa ett ekologiskt hallbart sitt. Det ar darfor viktigt
att vi inte bebygger brukbar dkermark. Denna mark
ar viktig for att sékra framtidens produktion av
bland annat livsmedel sé att regionen och riket inte
behdver importera sadant som vi faktiskt hade
kunna odla pé egen hand och darav minska
transportutslapp. Regionen bor arbeta for att ge stod
till det som ar langsiktigt hallbart som exempelvis
ekologiskt jordbruk och kalhyggesfritt skogsbruk.
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Ateranvindning och atervinning maste 6ka och
konsumtionen minska for att motverka det vixande
sopberget. Anvdndning av miljo- och hélsofarliga
kemikalier och bekdmpningsmedel méaste
begrinsas. Produkter méste vara enkla att dtervinna
och dtervinningsstationer maste bli tillgdngliga for
alla. Livsldngden pa méanga produkter maste oka.
Regionen maste aktivt arbeta for att halla sina
arbetsplatser sé hallbara och resursvénliga som
mojligt.

Region Jonkdpings ska prioritera miljdarbete som
har stark koppling till battre folkhédlsa och god
resurshushéllning. Prioritera forbattringar inom
transportomradet med bland annat fler miljobilar
som anvénder fornyelsebara branslen. Antalet resor
i tjansten maste héllas nere och flygresor minimeras
med hjélp av béttre utnyttjande av videokonferens-
och datateknik. Insatser for att minska
kottkonsumtionen och 6ka andelen ekologiska och
nérproducerade livsmedel dr viktiga. Andelen
miljéanpassade produkter som anvinds i regionen
bor oka.

Vi vill ocksa att regionen &r tydliga i
kommunikationen nér det giller att vi i framtiden
kommer att behova bade biogas, vitgas, HVO och
el som drivmedel i fordonsflottan.
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KOMMUNIKATIONER FOR ALLA

Vinsterpartiet verkar for jamlika kommunikationer
i hela regionen. Likasa &r det viktigt att ha en
ungdomsstrategi kring dldersgrinser och taxor.
Ungdomar &r en stor resandegrupp. En
attitydfordndring méste ske nér det géller
instéllningen till &ka kollektivt. Hér &r det populéra
ungdomskortet en mycket bra borjan. Det skall vara
ett enkelt och billigt alternativ att vélja kollektivt
resande for medborgarna oavsett var i ldnet man bor
och arbetar. Att satsa pa det kollektiva resandet &r
framtiden och det som utvecklar lanet pa ett hallbart
satt. Kollektivtrafiken skall vara tillgénglig for alla
och funktionsnedsattas behov skall tillgodoses.
Tidtabellssamordning och trygghet ar viktigt liksom
att utveckla kollektivtrafiken genom mojlighet till
anropsstyrning. Den sérskilda kollektivtrafiken ska
ha stora krav pé sig i dessa avseenden. En
utflyktsbuss for personer med funktionsnedséttning
som kan anvindas i hela ldnet 4r en satsning pa
hélsan for dessa grupper. For resendrerna ar
trygghet, sikerhet, punktlighet och pris ar helt
avgorande. Region Jonkopings l4n skall av miljo6-
och klimatskal avsta fran att ge stod till flygplatsen
i Jonkdping.

Regionen skall som projekt infora avgiftsfri
kollektivtrafik pa sérskilt utvalda strackor néir lag
resandegrad rader. Detta for att stimulera det
kollektiva resandet samtidig som dér ar forknippat
med sma kostnader eftersom sjilvtickningsgraden
pa dessa strickor i praktiken kan vara lika med noll.
Att inte belasta miljon med plastkort eller férarna
med kontanthantering bor premieras inom
kollektivtrafiken. Darfor bor biljetter kopta via
mobiltelefonen subventioneras i minst samma
utstrackning som reskassakorten. Jarnvag ar en
central friga bdde inom milj6- och
transportomradet.

Vi maste gora allt som stér i var makt for att sékra
att framtidens generationer och foretag har tillgédng
till ett ordentligt och snabbt jarnvagsnét. Darfor &r
nya stambanor med hoghastighetskapacitet en
viktig del i byggandet av framtidens infrastruktur.

Vi dr 6vertygade om att kollektivtrafiken kan bli
bittre och mer kostnadseffektiv. Men utsikterna for
att lyckas med en sddan framtidsvision inom ramen
for dagens upphandlingsbaserade modell dr sma.
For att framtidens kollektivtrafik skall bli bade
bittre och mer kostnadseffektiv krédvs stora
forandringar och stort politiskt mod.

Den otvivelaktigt viktigaste fordndringen i
jédmforelse med nuvarande modell ar att tag steget
och driva kollektivtrafiken i egen regi. Men det ar
inte alldeles enkelt att ta sig ur en trasslig och
ineffektiv upphandlingsmodell, det rader ingen
tvekan om det, och det forstér vi. Sjélvklart skall vi
vara avtalstrogna och forbli en stabil aktor. Darfor
ska naturligtvis redan genomf6rda upphandlingar
och slutna avtal fi 16pa ut innan dvergangen till
egen regi verkstills. Inom vissa nét ar vi dessutom
inte en ensam aktor utan samarbetar med andra
regioner. I dessa fall &r vi naturligtvis inte
allsmiktiga och vi kan inte allenarddande bestimma
formen for regin. Men i dessa sammanhang blir
Region Jonkdpings ldn en tydlig foresprakare for att
kollektivtrafiken skall drivas av regionerna istillet
for externa upphandlade operatdrer. For att 16sa
detta kan ett gemensamt dotterbolag skapas
tillsammans med véra samarbetspartners.

Det ér centralt att arbeta med
kollektivtrafiksutbyggnad pé landsbygden. Det r
ekonomiskt frestande att dra ner pa lagt utnyttjade
strackor pa landsbygden, men det &r inte forsvarbart
ur ett klimat- och miljoperspektiv. Vi behover att
fler ménniskor pa landsbygden aker kollektivt, inte
férre.

Inom kollektivtrafiksbranschen ar stabilitet och
trygghet barande faktorer for bade resenirer och
néringslivet. Medarbetarna maste trivas med sitt
arbete om det skall gora ett bra jobb och
resendrerna maste kunna lita pé att de kan ta sig till
sitt arbete i tid. Darfor behover kollektivtrafiken
engagerade forare och bra servicepersonal. D4 ér
det av ytterska vikt att vi erbjuder medarbetarna
anstillningstrygghet och delaktighet och skonar
dem bekymmer som kollektivavtalsloshet och
darriga personaldvergangar. Det dr faktiskt ytterst
en fraga om demokrati och vanlig allmén hyfs.

Rent principiellt anser Viansterpartiet att
kollektivtrafiken skall dgas och drivas i egen regi.
Det &r synnerligen ineffektivt och oférsvarbart
ekonomiskt att under radande premisser upphandla
operatorsdelen i kollektivtrafiken. Men ibland
géller det att finna sig i det ldge som star till buds
och eftersom kollektivtrafikens operatorsdel for
tillfallet upphandlas i vér region och drivs av en
extern part anser Vénsterpartiet det nodgat att stélla
tydliga krav och strukturera upp véra kriterier
vérdigt en offentlig aktdr. Darfor foreslar vi nu att
regionen i framtiden stéller krav pa kollektivavtal
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och personaldvergang vid upphandling av
kollektivtrafik. Under en stor del av Sveriges
medlemskap i den Europeiska unionen har den
juridiska situationen varit minst sagt otydlig. Trots
det har flera regioner och kommuner &nda stillt
sddana krav vid upphandling utan att de behdvt
bestrida nagon 6verklagan. Dalarna, Umed och
Kalmar &dr nagra sddana exempel.

Men nu &r den juridiska situationen inte ldngre
otydlig. I november beslutade riksdagen att det
skall vara tilldtet att stilla krav pa kollektivavtal
och personaldvergang vid upphandling av
kollektivtrafik. Det dr viktigt med trygghet pa
arbetsmarknaden och som kdpare av tjanster bor vi
inte medverka till social dumping. Att stélla dessa
krav av operatdrerna vid upphandling gor det ocksa
svart for dem att gora sig av med anstéllda som
varit obekvdma, fackliga, har smébarn eller har
varit mycket sjuka. Nu star det alltsa klart att vi far
stélla dessa viktiga och tydliga krav nér vi
upphandlar kollektivtrafik. Da aterstar bara att se
om vi i regionen vill det eller inte.

Vi ser dagligen hur biltrafiken korkar igen stader i
Sverige. Miljon blir lidande och luftkvalitén blir
sdmre. Det gors en hel del satsningar pa att forbéttra
framkomligheten for trafiken, med blandat resultat,
och man ser hur nya 16sningar dyker upp som ofta
upplevs som bestraffningar for bilisten. Det kan
genomforas en hel del 16sningar, ta bort
parkeringsplatser, dyrare parkeringsavgifter, sankta
hastigheter, stdnga av gator men det dr bara
bestraffande 16sningar. Béttre vore om man kunde
hdja motivationen for bilister att anvinda
kollektivtrafiken i stéllet. Vansterpartiet har en
16sning pa problemet som kan upplevas som positiv
av alla parter. Jonkdpings kommun har byggt
mycket fina pendlarparkeringar som borde
anvindas mer men nagot bromsar upp ett brett
anvindande av platserna.

Vi tror att kollektivtrafikens priser &r ett av flera
hinder. Vénsterpartiet foreslar att en pendlarbiljett
utreds for att 16sa delar av problemet ndgot som
dven kan gynna de centrala ndringsidkarna. Dessa
biljetter bor kunna gélla fran olika
pendlarparkeringar in till centrum och eventuellt
storre arbetsplatser, buss sé vil som tag dr
intressant. Detta anser vi, tillsammans med fler
kollektiva Iosningar, dr svaret pa den trafiksituation
som nu bland annat rader i centrala Jonkdping och
skulle introducera fler bilister till bussakande.

Det regionala och interregionala tagnatet ar viktigt
for var region. Det &r darfor viktigt att hansyn tas
till dessa banor, inte minst nér det géller underhall
och resursfordelning. Exempel pa sddana strackor
ar HNJ-banan och Vetlanda-Jonkoping.

42



For allas trygghet i den generella vdilfirden

ARBETSMARKNAD,
NARINGLIV OCH
ATTRAKTIVITET

KULTUR

Kulturen skall ses bade som en samhéllsbyggare
och en normbrytare. Att satsa langsiktigt pa kultur
ska inte ses som en utgift utan en investering.
Vinsten blir betydligt hogre &n insatsen. Kulturen ar
namligen ingen liten sektor i Regionen, dock
tdmligen odefinierad. Den behdver synliggoras i
alla verksamheter. Kulturen ar en forutséttning for
demokrati och skall ges stort utrymme i samhéllet.

Kulturen praglas av sin tids forestéllningar,
motsattningar och villkor. Men den &terspeglar inte
bara samhéllet. Genom konst och andra
kulturyttringar utgér kulturen ocksa en forandrande
kraft som bidrar till att manniskor blir mer
medvetande om sig sjalva och om samhallet. Dérfor
ar det sa viktigt att konsten far verka fritt, att den
varken underkastas censur, ideologier eller
kommersialism.

Utvecklingsomraden som Vinsterpartiet ser idag &r
bland annat kultursamordnare och kultur i varden
och att nya forsdk gors att med digital teknikhjalp
nd ut till hela lanet. En vision for Kultur i varden
maste tas fram. Kulturen har genom framgangsrika
projekt i Regionen visat sig vara ovéirderlig genom
sina olika uttryck som kan ge forbéattrad hélsa och
vélbefinnande till olika patientgrupper. Dans, film,
litteratur, bildkonst och teater tillsammans med en
genomtankt och god miljo &r hilsobringande och
har ett stort egenvérde i sig. Det dr nddvandigt att
regionen stodjer Spira och Sméalands musik och
teater i sitt arbete med att utvecklas och att na ut till
hela l&net. Smalands musik och teater bor ockséa
samverka med befintliga grupper inom dans, musik
och teater i Regionen.

Vi vill skjuta till medel till Ldnsmuseet i
Jonkopings ldn sa att de kan ateruppritta sitt
tidigare framgéngsrika arbete tillsammans med
lanets skolor. Dessutom maste de ha mdjlighet att
utveckla sin verksamhet. Vi tillfor 2 miljoner
kronor for &ndamalet. Det dr var dnskan att andra
berdrda parter skjuter till resterade del av medel
som krévs for att lansmuseet skall klara av sitt
uppdrag och kunna utveckla verksamheten.
IT-samhaéllet ger nya mdjligheter for patienterna att
ta del av olika former av kultur i varden. Har finns
stora utvecklingsmojligheter som kan forbattra
kvalitén och upplevelsen av varden bade for barn
och vuxna. Kulturhuset Spira skapar stora regionala

fordelar. Tillgdngligheten till kultur f6r alla i ldnet
ar en sjélvklarhet.

Barn- och ungdomsverksamhet och samarbete med
skolor och annan kommunal verksamhet dr mycket
viktig. Det skall skapas ett samarbetsforum mellan

kommunerna och Regionen dven nér det géller
kulturfragor for att fa ett forankrat kulturutbyte Gver
hela lénet. Kulturresor med kollektivtrafiken dr en
viktig del i att ge alla medborgare tillgdnglighet till
kultur. Att anvinda sig av bussar som ar
tillgdnghetsanpassande ar bra och regionen bor se
over mdjligheten att kdpa in en buss likt solbussen i
Region Kalmar lan.

Vandringsleder och var gemensamma miljo ar
viktiga for kultur och folkhélsa. Dessa tva begrepp
gar ofta hand i hand. Det ar darfor viktigt att
regionen dr en medspelare i att rusta upp
vandringsleder och andra gemensamma
miljdomraden. Det &r p4 manga hall runt om i ldnet
ett underhallsarbete som ar bradskande.

Region Jonkdpings 14n ska arbeta fram en policy
for att beskriva samverkan med amatorforeningar
och yrkesverksamhet inom dans, teater och
musikverksamhet. Detta for att mojliggora goda
och likvirdiga villkor for amatdrforeningar i lanet. [
policyn bor dven beskrivning av bidragsformer
lyftas fram och fortydligas for att hitta nya vagar
fram till amatdrerna i regionen. Det &r ocksa
intressant att undersdka hur de ekonomiska
forutséttningarna for amatdrerna att vara pa Spira
ser ut. Regionen skall arbeta for att ett nytt system
for kulturstod skapas. I det nya systemet skall det
finnas riktlinjer for vem som har rétt att besluta om
de olika stoden samt att amatdrprojekt bereds stod
och hjélp med ansokningar sa att de har en chans att
hévda sig mot yrkesprojekt. Vénsterpartiet vill
stirka stodet till kulturprojekten runt om i regionen.
For att betona kulturens vikt och synliggdra den ska
ndmnden ANA:s forkortning dndras till KAN,
kultur, arbetsmarknad och néringsliv, vilken
dessutom andas mer av beslutsamhet 4n ANA.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

ARBETSMARKNAD OCH
KOMPETENSFORSORJNING

Region Jonkdpings ldn star precis som ménga andra
infor stora kompetensforsorjningsproblem. Det dr
helt enkelt véldigt svart att rekrytera all den
personal som behovs. Det har inneburit
nedstidngning av vardplatser, vakanta platser och en
véard som inte alltid har varit patientséker. Detta ar
en av de storsta utmaningarna som regionen star
infor. Det kravs ett mangfacetterat och malinriktad
arbete for att klara av denna utmaning.

Ett sétt ar att Region Jonkdpings 14n underlattar for
etablerandet av utbildningar av de professioner som
vi har brist pa. Dessutom maste regionen arbeta for
att de utbildningar som redan finns i lénet blir mer
attraktiva, inte minst ur ett arbetsmiljoperspektiv
men 16nebilden dr ocksa ett bekymmer. En del
utbildningar bor dessutom finns pa flera orter i
lanet. Idag har regionen svért att rekrytera
biomedicinska analytiker eftersom utbildningen ar
naturvetenskaplig men samtidigt inbringar en
relativt 14g 16n. Andra bristyrken &r bland annat
sjukskdterskor, underskoterskor, tandskoterskor. En
forsittning &r att regionen har goda relationer med
utbildare i l4net, inte minst Jonkdping University.
Det vore ocksa bra om regionen kan knyta till sig
delar av eller en regelritt tandlékarutbildning.

Ett annat sitt dr att satsa pé att utbilda och verifiera
utbildningarna hos de ménniskor som kommit till
Sverige under de senaste aren. Ett sddant arbete
pagér nu med bravur pa Nassjo utbildningscentrum.
Denna verksamhet ar inriktad pé ldkare och &r
relativt billig, i dags laget kostar verksamheten
ungefér 2 miljoner kronor arligen.
Utbildningscentrum utbildar ungefér 6 ldkare per
termin vilket ger en utbildningskostnad pa
166.000kr per ldkare. I nu laget finansieras hela
verksamheten av Bra liv inom vardpengen. Nassjo
utbildningscentrum é&r ett foreddome i arbetet med
kompetensforsorjning och deras metoder och
arbetssitt skulle kunna gora nytta pa fler stillen i
lanet, framforallt om liknande program togs fram
dven for andra yrkesgrupper. Om en saddan
expansion ska bli lyckosam krévs dock rekrytering
av chef och medarbetare som verkligen brinner for
uppgiften. Darfor vill Vansterpartiet att Regionen
utreder mojligheten till att expandera det arbetet
som gors pa Nissjo utbildningscentrum till fler
delar av ldnet samt att 4ven andra yrkesgrupper dn
enbart ldkare beaktas.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

STOD TILL ORGANISATIONER
OCH NARINGSLIV

En stor del av drendena som ndmnden for
Arbetsmarknad, néringsliv och attraktivitet arbetar
med handlar om olika former av stdd till
organisationer och naringsliv. Det &r viktigt att
regionen bidrar till arbetsskapande projekt och att
hjélpa det lokala foreningslivet att blomstra.
Foreningar som engagerar ungdomar, pensiondrer
och nyanlénda ar sérskilt viktiga. Nér det géller
stodet till niringsliv och innovation s& méste
regionen bli mycket tydligare och mer konsekvent.
Regionen ska endast stodja de foretag som tydligt
kan beskriva en malbild med sitt projekt och sin
innovation som syftar till att bidra till fler
arbetstillféllen eller till en mer hallbar utveckling.
Regionen ska inte pa vaga eller otydliga grunder ge
ekonomiskt stdd till de foretag som inte kan visa
upp en sédan malbild eftersom det &r viktigt att vi
faktiskt stodjer de innovationer och foretag som vill
och har som mal att bidra till er starkare och mer
héllbar region. Namnden for Arbetsmarknad,
néringsliv och attraktivitet maste samtidigt ta nésta
kliv och arbeta mer malinriktat for att stirka
kulturen, det lokala foreningslivet och skapa fler
arbetstillféllen.

Stora méngder konstverk finns i regionens 4go och
dessa nyttjas pa vildigt méanga olika sitt. En del
verk hinger pa vaggar i vantsalar och i korridorer,
andra star som skulpturer i grona miljéer och en del
verk har fatt sina 6den beseglade och samlar nu
damm i ndgot arkiv. Det finns manga olika
anledningar till att en del verk har arkiverats. Det
kan vara tavlor som anses vara provocerande, slitna
eller forlegade och det kan vara historiska foremal
som vittnar om en svunnen tid. Men Vansterpartiet
anser att dessa konstverk kan vara véldigt
intressanta att beskdda ur ett nytt perspektiv.
Samtidigt forstér vi att det inte alltid &r 1ampligt att
stdlla ut kontroversiella konstverk var som helst.

Vinsterpartiet anser 4nda att det vore véldigt
intressant och ett klokt resursutnyttjande att pa
nédgot sétt anvdnda den konsten vi har i var dgo, den
har trots allt oftast kopts in for skattepengar. Det
skulle kunna handla om en utstdllning eller
tillverkandet av en forteckning som mojliggor for
medborgarna att f& komma och studera och betrakta
intressanta verk. En motion i drendet bifolls under
2017 av regionfullméktige och det &r viktigt att
arbetet med detta utvdrderas och presenteras snart.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

SKATTESATS OCH FINANSIELLA
FORUTSATTNINGAR

Sveriges ekonomi ér stabil och Region Jonkopings 14n star sig ocksa stark. Tyviérr dr det inte alla medborgare
som mérker av den goda ekonomin eftersom resurserna fordelas ojamlikt. Vansterpartiet &r kritiska till de allt for
laga statsbidragen, trots att det nu skickas ut mer pengar frén staten én pé flera &r. Det finns flera viktiga
prioriteringar som inte ges det ekonomiska utrymme som egentligen kravs. Vénsterpartiet ser det darfor som
nddvindig att foljande planperiod rada bot pa sloseriet med hyrliakarkostnader. Det 4r var enda mojlighet som
region att faktiskt utan att behdva prioritera bort en viktig verksambhet till férdel for en annan kunna gora vitala
reformer. Samtidig vill vi poédngtera att den justering av skattesatsen som nu sker inte hade vara nddvéndig om
ekonomin hade hanterats annorlunda. Idag finns flera inbyggda systemfel i den finansiella hanteringen; a)
Avregleringar och privatiseringar av offentlig verksamhet har inneburit stora kostnadsdkningar och har inte
gagnat medborgarna b) Budgetsystemet dr trubbigt och innebér att det &dr svart att genomfora satsningar pa ett
omréade dir utgiften placeras p& en budgetpost men intdkten placeras pa en helt annan budgetpost. Det ir ett
inbyggt systemfel som inte dr naturlag &ven om politiken ofta behandlar det som ett sddant c) Offentliga aktorer
och staten ldgger pengar pa hog och dessutom genomfor stora investeringar i hogkonjunktur vilket innebér dkade
kostnader pé grund av hog prisséttning.

Vinsterpartiet foreslar en skattesats pd 11,76. Vi vill avveckla det separata stodet till Jonkdping Airport och
istdllet anvdnda pengarna i kollektivtrafiken som regionen dr huvudman for. Vi behdver anvénda vara resurser pa
ett mer genomténkt sétt och satsa pa personalen. Dérfor vill vi justera ned resultatet och anvinda de medlen
under kommande ar. Dessutom vill vi sl& av investeringstakten och placera oss pa en takt kring 85 %.
Tillsammans skapar det ett utrymme for viktiga satsningar samtidig som vi ocksa signalera att det inte ar fullt ut
rimligt att ha 100 % investeringstakt under hégkonjunktur. Tvért om ar det under ldgkonjunktur nér priserna &r
laga och arbetstillfallen beh6vs som vi skall bygga for att stimulera ekonomin och fa en kostnadseffektiv
utvéxling av vara medel.

46



For allas trygghet i den generella vilfirden

1.1 SARSKILDA YRKANDEN

FOLKHALSA OCH SJUKVARD

1. att fler vardplatser tillférs verksamheten for att héja grundbemanningen.

2. att sakerstdlla sa att vardkedjan héller ihop genom att starka de dldre och multisjukas
stallning. En samordningsfunktion for dldrefragor inrattas. En dldresamordnare kan
utgora denna funktion.

3. att varden sker med kontinuitet och med arbete i team dar rehabiliteringskompetens
exempelvis sjukgymnaster/fysioterapeuter och arbetsterapeuter erbjuds. Apotekare,
logopeder, kuratorer, dietister och psykologer ska finnas med i teamsamverkan i
primarvarden.

4. att en 6versyn av kuratorsorganisationen och det psykosociala stodet pa
Lanssjukhuset Ryhov skall genomféras. En forsoksverksamhet med jourkurator
genomfors vid akutmottagningen pa Lanssjukhuset Ryhov.

5. att andelen dietisttjanster i Region Jonkopings lan utokas. For detta andamal tas en
handlingsplan for rekrytering fram.

6. att det skall finnas tillgang till sjukgymnaster/fysioterapeuter med psykiatrisk
kompetens i hela lanet. Arbetsterapeuter och fysioterapeuter behovs i bade slutenvard
och 6ppenvard. Dessutom behovs mellanvardsalternativ arbetas fram.

7. att ett dldrepsykiatriskt team med tillgang till 6ronmarkta vardplatser skall utformas.
8. att regionen satsar pa att anstélla fler logopeder.

9. att regionen satsar pa att anstélla fler psykologer.

10. att Folktandvarden far ett utvidgat uppdrag for att besoka skolor, dldreboenden och
flyktingboenden. For uppdraget kompenseras Folktandvarden ekonomiskt. Ett utokat
glesbygdsstod verkstalls.

11. att regionen satsar for att minska sjukfranvaron. For detta ska en strategi tas fram.
12. att Region Jonkoping lan infor ett samlat hogkostnadsskydd. Detta for att ge ett
ekonomiskt skydd pa en rimlig niva till patienter med de storsta vardbehoven. Det
samlade taket foreslas vara 2200 kronor samtidigt som varje enskilt hogkostnadsskydd
behaller sitt individuella tak. De hogkostnadsskydd som Regionen har mojlighet att
paverka omfattas. Ett uppdrag ges att utforma en modell fér genomférande och resurser

avsatts i budget.

13. att en cancerutredning som kartlagger cancervarden i regionen och med syftet att fa
fram konkreta forslag for att géra cancervarden mer likvardig och jamstalld genomfors.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

14. att en satsning pa 1177 genomfors for att stirka upp bemanningen under belastade
tidpunkter och rada bot pa absurda vantetider. Dessutom gors en utredning med syfte
att ta reda pa vilka effekter 1177 har haft pa belastningen inom varden.

15. att en plan for suicidprevention skall tas fram med siktet installt pa nollvision.

16. att regionen med hjalp av lakemedelskartlaggningen starker sitt arbetssatt med att
stddja patienter som vill trappa ned sin antidepressiva medicinering. Arbetet med
lakemedelsberoende behover samtidigt forstarkas.

17. att en visselbldsarfunktion inrattas dar anonymiteten sikerstalls.

18. att regionen paborjar ett arbete med att uppna minimikraven som stélls i de
nationella riktlinjerna for ungdomsmottagningarna gillande bemanningsgrad och
kompetens. Detta kraver satsningar pa saval kompetensutveckling och nyanstéllningar.

19. att inga avgifthojningar betraffande akutvard genomfors.

20. att inga nedskarningar i den psykiatriska slutenvarden genomfors utan att tydliga
konsekvensanalyser genomforts. Dessutom maste alltid fardiga 6ppenvardsalternativ
som uppfyller samma kvalitet finnas pa plats vid en eventuell avveckling. | dagslaget ar
en neddragning inte aktuell. Mobila team kan anvdandas som komplement men kan inte
ersatta slutenvardsplatserna.

21. att Region Jonkoping ldn tar initiativ till att paborja ett arbete med att gora
Alternativ till Vald (ATV) regiontickande for att garantera likvardighet i hela lanet, samt
att uppdraget breddas for att dven innefatta stodjande av barn och kvinnor. Pa sikt bor
verksamheten helt 6verga i regionens regi.

22. att regionen avvaktar med att flytta specialiserad vard till primarvarden till dess att
en ordentlig konsekvensanalys har genomforts. Samt att arbetets fokus bor vara
verksamhetsmal och lagstiftat uppdrag och inte i forsta hand besparingar. Vard som
flyttas till primarvarden skall inte inkorporeras i Vardvalet.

23. att hogkostnadsskyddet digitaliseras och automatiseras. Detta sparar i langden in pa
administrativa kostnader och underlattar for patienterna.

24. att regionen skall fokusera pa de samhallsgrupper som uppvisar minst positiva
resultat inom omradet folkhilsa i Oppna jamforelser. Att regionpolitiker erbjuds
utbildning i folkhdlsa genom regionfullmaktige.

25. att regionen skall arbeta aktivt for att avskaffa hyrlakarberoendet. For detta tas en
handlingsplan fram. Planen skall &ven omfatta hyrpersonal inom andra professioner
exempelvis sjukskoterskor. Regionen skall vara en attraktiv arbetsgivare som lockar till
sig fast personal. Stimulansadtgarder ar 6kat medbestammande och goda mojligheter till
kompetensutveckling och l6neutveckling. Arbetstidsférkortning och ékad
grundbemanning ska vara en del i handlingsplanen. Hyrlakarstopp infors i minst ett
verksamhetsomrade.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

26. att regionen mot den nationella nivan féresprakar att ett hogkostnadsskydd for
tandvard inrattas motsvararande det som finns i varden. Regionen skall ocksa verka for
att den destruktiva lagstiftningen, som forhindrar regionala satsningar pa
Folktandvarden, skall upphora. Detta kan goras genom exempelvis remissvar och utspel
vid nationella traffar och samverkansorgan.

27. att regionen verksamhet skall bekostas med anslagsfinansiering. Detta skapar en
trygg och sammanhallen vardkedja dar resurserna anvands kostnadseffektivt och stora
administrativa kostnader undviks. Det ar ett langsiktigt arbete som pa sikt kommer att
gynna sa val skattebetalare som patienter.

28. att ta bort begreppet kund ur hela budgetdokumentet och ersatt med patient,
resendr, medmdnniska eller brukare.

29. att mojliggora klok hushallning och hindra att behovsprincipen sétts ur spel genom
att regelverket for Vardval dndras sa att uppfdljningskraven skarps.

30. att Region Jonkopings lan skall se till att rehabilitering och omstéallningsarbete sker
med stor hdnsyn for den enskilde medarbetarens situation och behov.

31. att ytterligare vardval och privatiseringar inte skall genomforas i Region Jonkopings
lan.

32. att regionen pa ett aktivt satt driver fragan om vardvalets avskaffande.

33. att vardval i 6gonsjukvarden a det snaraste avskaffas och att regionen tar 6ver
verksamheten i egen regi.

34. att regionen utreder mojligheten till att expandera det arbete som gors pa Nassjo
utbildningscentrum till fler delar av lanet samt att dven andra yrkesgrupper an enbart
lakare beaktas.

35. att hdlsosamtal och folkhdlsoundersokningar ska omfatta fragor om vald i ndra
relationer.

36. att modellen med regelbundna halsosamtal ses 6ver. Riktade hdlsokontroller kan
vara en battre metod och kan innebéra ett battre resursutnyttjande.

37. att syncentralen soker samverkan med kommunerna for att bidra med kunskap och
darmed forbattra vardagsmiljon for berérda grupper.

38. att erbjuda underskoterskor utveckling i yrkesrollen. En
kompetensutvecklingsstrategi skall tas fram for andamalet och det kan handla om bland
annat fordjupning kring sarvard, demensvard och omsorgsarbete. Detta arbete skall
vara prioriterat och inga i kompetensutvecklingsmedlen.

39. att arbetet med patientstyrd inskrivning for personer med sjilvskadebeteende

utvecklas ytterligare. Detta som en del i utvecklingen mot en alltmera personcentrerad
vard.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

40. att en del av de riktade statsbidragen for goda arbetsvillkor och arbetsratt anvands
till att forstarka verksamheten med fler vardadministratorer.

41. att en generalplan for de tre akutsjukhusen tas fram. Planerna skall innefatta
verksamhetsbeskrivning och framtidsfunktion. En nationell utredning om
akutsjukvardens status maste samtidigt efterfragas av regionen.
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OVRIGA YRKANDEN

42. att inkop av ekologiska livsmedel bor omfatta minst 55 procent av den totala
livsmedelskostnaden.

43. att regionen ska noga folja miljoklassificeringen av lakemedel. For att sedan tillverka
ett kampanjmaterial om ldkemedel och dess miljopaverkan samt hur dessa skall
hanteras i hemmet. Kampanjmaterial kan sedan delas ut i exempelvis vantrum eller
skickas ut till hushallen.

44. att lanstrafiken skall vdlja ut ett antal strackor for att prova avgiftsfri kollektivtrafik.
Forslagsvis bor forsoket genomforas pa strackor med fa resande och dar Regionen redan
idag star for ndstan hela turkostnaden. Projektet skall sedan utvarderas.

45. att inga biljettaxor i kollektivtrafiken hojs utéver index.

46. att regionen i enlighet med den motion som bif6lls av Regionfullméaktige 2017 infor
avgiftsfria broddar for alderspensionarer. Broddarna distribueras via vardcentralerna.

47. att en strategi tas fram for att analysera och formulera en atgardsplan for att Region
Jonkopings lan skall bli en mer jamstalld arbetsgivare och erbjuda en mer jamstalld

service till medborgarna.

48. att regionen utover att arbeta for att skydda Vattern mot skadlig exploatering ocksa
skall se over vilka andra naturintressen vi behover bevaka och beskydda.

49, att alla restauranger som huserar i var verksamhet skall erbjuda minst ett fullgott
vegetariskt alternativ varje dag. Alternativet skall presenteras pa ett smakfullt satt och

vara varierat.

50. att regionen gor det mojligt att ta med sig husdjur sa som exempelvis hund och katt
pa serviceresor i sarskilda fordon.

51. att regionen tar fram en jamstalldhetsstrategi med syfte att forbattra jamstalldheten
inom personal- och patientperspektivet.

52. attregionen reviderar jamstalldhetsplanen/policyn som sedan ska antas av
regionfullmaktige.

53. att sjdlvfinansieringsgraden inom kollektivtrafiken ses 6ver och alternativa
finansieringsmodeller undersoks.

54. att regionen uppmuntrar medarbetare att dka kollektivt eller anvanda saméakning.

55. att regionen upphor att anvanda begreppet klimatsmart. Istallet anvands den mer
definierade termen hdllbar.

56. att regionen i sitt regelverk for tjansteresor fortydliga att tjansteresor med flyg inom
landet enbart skall tilldtas ndr alternativa fardsatt inte ar mojliga att anvanda.

51



For allas trygghet i den generella vilfirden

57. att regionen skall ha som mal att 100 % av elférbrukningen skall besta av Bra
Miljéval.

58. att regionen skall arbeta for att ett nytt system for kulturstéd inrattas. [ det nya
systemet skall det finnas riktlinjer for vem som har ratt att besluta om de olika stéden
samt att amatorprojekt kan beredas hjalp med ans6kningar sa att de har en chans att
havda sig mot yrkesprojekt. Den totala ramen projektstdd till kulturverksamhet skall
oka.

59. att regionen tydligt efterlyser att chefsmedarbetare uppmanar medarbetarna att
anvanda sig av Synergi pa ett rutinbaserat och omfattande satt.

60. att regionen arbetar fram en policy for att beskriva samverkan med
amatorforeningar och yrkesverksamhet inom dans, teater och musikverksamhet. Detta
for att mojliggora goda och likvardiga villkor for amatorforeningar i lanet. I policyn ska
aven beskrivning av bidragsformer lyftas fram och fortydligas och for att hitta nya vagar
fram till amatdrerna i regionen.

61. att amatorernas tillganglighet till kulturhuset Spira genomlyses for att fa tillstdnd en
rimlig kostnadskalkyl for amatorféreningarna.

62. att offentlighetsprincipen skall rada i all skattefinansierad verksamhet.

63. att fler manniskor med funktionsnedsattning och som ar i behov av sarskilt stod
skall kunna anstéllas i regionen. Arbetet med att fa fler personer med
funktionsnedsattning anstallningsbara i regionens verksamhet maste forbattras.

64. att Regionen upprattar en arbetsmiljokommission med syfte att ta fram atgarder for
att forbattra arbetsmiljon i regionens verksamheter. Ett pilotarbete kan genomforas pa

exempelvis Smalands musik och teater.

65. att Region Jonkopings lan initierar ett arbete med syfte att arbeta fram och inratta en
modell dar vi driver kollektivtrafiken i egen regi.

66. att Region Jonkopings lan initierar en diskussion med vara samarbetsregioner om
att inratta ett gemensamt dotterbolag och tillsammans driva tagen i gemensam regi.

67. att region Jonkopings lan byter ut visionen "for ett bra liv i en attraktiv region” till
"for allas trygghet i den generella valfarden”.

68. att regionen i fortsattningen enbart kdper in svenskt kott. Den tillfalliga &ndringen i
hallbarhetsprogrammet permanentas igenom beslutet.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

EKONOMISK OVERSIKT OCH FINASIERING

Se bilagor samt tabeller pé foljande sidor.
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For allas trygghet i den generella vilfirden

Forandring jamfort med Budget |Beskrivni| 2019] 2020 2021
2018 ng

Namnden fér arbetsmarknad, néringsliv, attraktivitet (ANA)

Kultur

Kulturplanens genomférande -2,0 -2,0 -2,0
Lansmuseet -1,0 -1,0 -1,0
Summa ANA namnden -3,0 -3,0 -3,0
Namnden for trafik, infrastruktur och miljo (TIM)

Trafik

Kollektivtrafik - utbyggnad 0,0| -25,0| -50,0
Kompensation i budget ej hojda taxor kollektivtrafik -8,4 -8,4 -8,4
Summa TIM ndamnden -8,4 -33,4 -58,4
Namnden fér folkhalsa och sjukvard

Primdrvdrd

Forstarkning av den néra varden -25,0 -25,0 -25,0
Specialiserad somatisk vard

Riks- och regionsjukvard -62,1 -62,1 -62,1
Specialiserad psykiatrisk vard

Tillnyktringsenhet, helarseffekt -3,7 -3,7 -3,7
Ovrig hélso- och sjukvdrd

Katastrof- och krisberedskap inkl. TIB -2,0 -2,0 -2,0
Ambulanssjukvarden -34,1 -34,1 -34,1
Ortopedtekniska hjalpmedel -4,0 -4,0 -4,0
Héjd-patientavgift akutmottagning; avgiftsbest 0,0 0,0 0,0
ambulans ot

Summa FS namnden -130,9( -130,9| -130,9
Regionstyrelsen

Primdrvard

1177 forbattrad svarstid -5,0 -5,0 -5,0
Gemensamma kostnader

Politisk organisation -5,0 -5,0 -5,0
Byggprojektledning -2,0 -2,0
Rivningskostnader -2,0 0,0 0,0
Energikontoret hojd basfinansiering -0,8 -0,8 -0,8
Regional utveckling, nationella uppdraget -5,0 -5,0 -5,0
Cosmic, utvecklingssatsning inom kundgruppen -5,6 -11,2 -18,2
Decentraliserad lakarutbildning -3,0 -3,0 -3,0
Summa Regionstyrelsen -28,4 -32,0 -37,0
Tillkommande satsningar specade i V:s forslag -100,0f -100,0| -100,0
Finansiering genom riktade statsbhidrag 52,0 52,0 52,0
SUMMA FORANDRING JAMFORT MED 2018 -218,7| -247,3| -277,3




For allas trygghet i den generella vilfirden

Foérandring jamfért med Budget 2018 2019
Specificerade reformer

Vardplatser, hojd grundbemanning, forstarkning 20 mkr
Ungdomsmottagningar, forstarkning 10 mkr
Folktandvarden barn, aldre och nyanldnda, glesbygdstod, forstarkning 12 mkr
Samlat hogkostnadsskydd, nysatsning 5 mkr
Samordnare aldrefragor, dldrepsykiatriskt team, utveckling dldremottagningar, hojd

grundbemanning 5 mkr
Jourkurator, nysatsning 1 mkr
Teamsamverkan i primarvarden, hojd grundbemanning 5 mkr
Fler arbetsterapeuter och fysioterapeuter i psykiatrin, hdjd grundbemanning 10 mkr
Fler logopeder, psykologer och dietister, h6jd grundbemanning 10 mkr
Cancerutredning 0.5 mkr
Handlingsplan sjalvmord, nollvision 0.5 mkr
Visselblasarfunktion, nysatsning 0.5 mkr
Sjukhusclowner, forstarkning 2 mkr
Informationskampanj kemikalier och lakemedelsgifter 0,5 mkr
Anpassa miljo for inlagda barn mindre an 48 timmar vid sjukhusen i Eksjoé och Varnamo 3 mkr
Avgiftsfria broddar for pensionarer 2 mkr
Arbetstidsforkortning, arbetstidsmodeller 10 mkr
Psykiatrisk slutenvard, lanssjukhuset Ryhov, psykospatienter 6 mkr
Amatorkultur, utredning och policy 0.5 mkr
Projektstod till kultur, forstarkning 3 mkr
Kultursatsning na barn i skolaren, nysatsning 1 mkr
Lansmuseet, forstarkning 1,5 mkr
Avgiftsfri kollektivtrafik, projektsatsning 2 mkr
Ekologiska livsmedel och svenskt kott 2 mkr
Seniorkort 13 mkr
ATV, kvinnor och barn, regiontackande uppstart 5 mkr
Summa specificerade reformer 131 mkr
Specificerad intdkt utdver ovrig finansiering

Avveckling av stdd till Jonkdping Airport 6 mkr
Hyrakarstopp inom verksamhetsomrade, uppdragsbaserat 25 mkr
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2018-10-02
Preliminart planeringsunderlag

Miljoner kronor Ram 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026
Beslutade, pagaende projekt 649 870,6 436,9 100 44,5 35 35 35 35
Onkologen etapp 2 (inkl PET) 430A 38,8 27 4

Hus D1 Ryhov 435A 973,0 287 360 256 50

Hus 37 Eksjo 400A 850,0 154 110 13

Operation Varnamo 401A 400,0 57 55 1

MR 3T Varnamo 452A 36,4 15 19

Elkraftsforsorjning Ryhov 448A 87,5 20 25 15 15 10

Raslatts ve 454A 161,5 10 80 70

Centralreception Varnamo 403B 2,0 1,5

Hallbarhetsprogram 2013-2016 19,0 19

Hallbarhetsprogram 2017-2020/solpaneler 456A 30,0 5 20 5

Komponenter 35 60 50 35 35 35 35 35 35
Centraliserad kvinnohalsovard 411B 5,6 0,6 5,0

Barhus/Obduktion Ryhov 404B 17,0 4,0 13,0

Bussgata Eksjo 407B 3,0 0,5 2,5

Riddersberg haststall 405B 28,5 2,5 26,0

Ombyggnad MR 3 T Ryhov 412B 7 1 6

Omkladningsrum Segerstad 413B 5,9 0,0 5,9

Ombyggnad psykakuten Ryhov 406B 5,3 0,7 4,6

Tillfalliga lokaler for lakarutbildningen F0224 0,5 0,5

Baddcentral/sédngverkstad Eksjo F0189, F0214 11,5 1,5 10,0

Utbyggnad cykelparkeringar F0280 8,2 2,0 6,2

Infektionskliniken, 10 ars 16sning FO018 18,9 1 17,9

Oron nésa hals Hoglandssjukhuset F0243 12 1 11

Ombyggnad 3T Eksjo F0246 30,1 5,0 25,1

Segerstad Svinhus F0260 29,3 3,0 24,0 2,3

Ej beslutade, kostnadsberdknade 150 1 30 90 29 0 0 0 0 0
Stallverk/reservkraft Varnamo FOO59 47,3 1,0 10,0 20,0 16,3

Hyrbridsalar Ryhov (HAI-projekt) F0198 103 20 70 13

Ej kostnadsberdknade 0 104 334 496 253 75 30 60 40
Vardcentral vaster Vdarnamo FO250

Hus 09 Varnamo FO067

OP avdelning Ogonkliniken Ryhov FO057

Onkologi dagvard Ryhov FO115

Okade undersékningsrum kirurgi Ryhov F0212

Reception huvudentrén Ryhov FO0143

Samlokalisering BUM/barnhalsovard FO119

Laddstolpar F0279

Ombyggnad hus 25 och 06 Eksjo FO120

Ombyggnad hus 26 Eksjo

Sangtvatt Ryhov FO257

Vmo fhsk larosalar F0242

Lokaler for djurvardsutbildning Tenhult F0253 104 334 496 253 75 30 60 40
Om- och tillbyggnad FTV Varnamo F0274

Ombyggnad OP-sal KBC F0203




Urologmottagningen Ryhov F0296

Ombyggnad OP-sal for Robot Ryhov F0281

Rehabiliteringscentrum Nassjo F0240

Sanghiss hus 34 Eksjo F0264

Ombyggnad D3 och D4 plan 3, Ryhov

Akutmottagningen Ryhov FO012

Ombyggnad kvinnoklinikens vardenhet Ryhov F0225

Ombyggnad FTV Nassjo F0286

Syncentralen Ryhov FO075

Vag vid hus E6 och F6, Ryhov F0032

SUMMA OVANSTAENDE pégéende, ej beslutade/ej kostnadsberdknade 650 1005 861 625 298 110 65 95 75
Totalsumma utblick 0 0 0 5 85 205 205 200 200
Oversiktsplan Ryhov 50 100 100 100 100
Lokalforsorjningplan Varnamo 15 50 50 50 50
Lokalférsérjningplan Eksj6/Nassjo 15 50 50 50 50
Trafikplan, Ryhov 5 5 5 5

Tagdepa

Totalram ospec inventarier 70 120 120 120 120 120 120 120 120
Totalram spec inventarier enligt nedan 156 124 120 120 120 120 120 120 120
Omrade Narservice, Kylceller 4

Omrade Nérservice, Sangtvatt 4,5

Rontgen lansgemensamt, CR Varnamo 3,5 3,5

Rontgen lansgemensamt, CT Ryhov 11,12,13 8,5 16,5

Rontgen lansgemensamt, G-bagar Eksjo, Ryhov, Varnamo 2,15 4

Patologilaboratoriet, Glasscanner 2

Rontgen lansgemensamt, MR 1,5 T Eksjo 11

Rontgen lansgemensamt, MR 3 T Eksjo 15

Rontgen lansgemensamt, MR Ryhov tillagg 6

Rontgen lansgemensamt, MR Varnamo tillagg 3

Rontgen lansgemensamt, Mammografter Ryhov, Varnamo, vagn 8

Rontgen lansgemensamt, Mammografivagn Hoglandet 3

Rontgen lansgemensamt, Ryhov Hybridsal 2018 15

Segerstad/Fastighet o adm, Skogsmaskin - skotare 2,3

Segerstad/Fastighet o adm, Skogsmaskin - skordare 3,7

Lanstrafiken allman trafik, Biljettsystem - maskinella validerare 12,5 17,5 4

Lanstrafiken allman trafik, Fordonsutrustning Stadstrafiken Jkpg 3,2

Lanstrafiken allman trafik, Nytt teknikhus 3 10,3 11,5 8

Lanstrafiken allméan trafik, revisioner Itino-tag 1404 9,3

IT-centrum, 2 drenden kopplat till Cosmic 7,2

Utkop av leasade Itino-tag ar 20207? 170

Kvarstaende belopp mot totalniva investeringar 240 mnkr -105 112 120 120 120 120 120
Spec investeringar beviljade fér tidigare ar 140

Inventarier stérre byggnationer 110 109 207 27 0 0 0 0 0
OP/IVA Varnamo 110 40

Hus 37 Eksjo 38 153

Hus D1 Jonkoping 30,5 44 27




Raslatts Vardcentrum
Konstnarlig utsmyckning 1 %

10

Ovriga utbetalningar, ej egna investeringar 0 219 0 0 0 0 100 0 0
Medfinansiering Y:et 100

Bussdepa kapitalisering Alghunden 4 AB 218,5

TOTALSUMMA INVESTERINGAR 985 1576 1307 897 623 555 610 535 515




Budget 2019 med flerarsplan 2020-2021 samt scenario fér 2022-2025

Prognos Budget Plan Scenario  Scenario  Scenario Scenario Summa

mnkr 2015 2016 2017 2018 2019 2020 Plan 2021 2022 2023 2024 2025 2015-2025

Arets resultat 392 316 366 230 343 245 210 200 200 200 200 2902
Avskrivningar 369 386 398 376 405 461 496 527 537 547 557 5059
Egna medel 761 702 764 606 748 706 706 727 737 747 757 7 961
Investeringar detaljer -337 -613 -837 -876 -1576 -1307 -897 -623 -555 -610 -535 -8 766
Reducering investeringar 0 0 100 100 200
Egenfinansiering 424 89 -73 -270 -827 -602 -192 105 182 237 322 -605
lanspraktagande placerade medel*) 200 200 200 600
Egenfinansiering efter ianspraktagna medel -70 -627 -402 -192 105 182 237 322 -5

*)Enligt beslut i Budget 2018 med flerarsplan 2019-2020

Graa falt pa rad 4 hamtas fran fliken FLAP 181020
Gula falt, scenario skrivs in manuellt vad galler Arets resultat och behov av att reducera investeringsniva



RESULTATRAKNING

miljoner kronor Budget Budget Plan Plan
2018 2019 2020 2021
Verksamhetens intakter 2042 2003 2045 2092
Verksamhetens kostnader -12 098 -12 453 -12 868 -13 293
Nettoeffekt utékningar -217 -245 -275 hamtas fran filen utékningar
Avskrivningar -414 -405 -461 -496
VERKSAMHETENS NETTOKOSTN. -10 470 -11 072 -11 529 -11 972
Skatteintakter 8 456 8729 9010 9 357
Skattehdjning xx ore, andra i gul cell 390 400 415 Hojning dren:
Generella statsbidrag och utjamning 2228 2392 2525 2 605
Finansiella intakter 254 234 213 209
Finansiella kostnader -248 -330 -374 -404
ARETS RESULTAT 215 343 245 210
Finansiella mal
Vht nettokostnad/skatter och stb -98% -96,2% -96,6% -96,7%
Investeringsutgifter 2,0% 3,1% 2,1% 1,8%
Finansnetto/skatter och stb 0,1% -0,9% -1,4% -1,6%
Finansnetto miljoner kronor 6 -96 -161 -195
Hojning av skatten med 1 6re ger mnkr: 7,8 8,0 8,3
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Forandring jamfort med Budget 2018 Beskrivning 2019 2020 2021
miljoner kronor
Namnden for arbetsmarknad, naringsliv, attraktivitet (ANA)
Kultur
Kulturplanens genomfdérande -2,0 -2,0 -2,0
Lansmuseet -1,0 -1,0 -1,0
Summa ANA ndmnden -3,0 -3,0 -3,0
Namnden for trafik, infrastruktur och miljé (TIM)
Trafik
Kollektivtrafik - utbyggnad 0,0 -25,0 -50,0
Kompensation i budget ej hojda taxor kollektivtrafik -8,4 -8,4 -8,4
Summa TIM namnden -8,4 -33,4 -58,4
Namnden for folkhalsa och sjukvard
Primdérvard
Forstarkning av den néra varden -25,0 -25,0 -25,0
Specialiserad somatisk vard
Riks- och regionsjukvard -62,1 -62,1 -62,1
Specialiserad psykiatrisk vard
Tillnyktringsenhet, helarseffekt -3,7 -3,7 -3,7
Ovrig hdlso- och sjukvérd
Katastrof- och krisberedskap inkl. TIB -2,0 -2,0 -2,0
Ambulanssjukvarden -34,1 -34,1 -34,1
Ortopedtekniska hjalpmedel -4,0 -4,0 -4,0
Hojd patientavgift akutmottagning, ambulans avgiftsbeslut 0,0 0,0 0,0
Summa FS namnden -130,9 -130,9 -130,9
Regionstyrelsen
Primdrvdard
1177 forbattrad svarstid -5,0 -5,0 -5,0
Gemensamma kostnader
Politisk organisation -5,0 -5,0 -5,0
Byggprojektledning -2,0 -2,0
Rivningskostnader -2,0 0,0 0,0
Energikontoret hojd basfinansiering -0,8 -0,8 -0,8
Regional utveckling, nationella uppdraget -5,0 -5,0 -5,0
Cosmic, utvecklingssatsning inom kundgruppen -5,6 -11,2 -18,2
Decentraliserad lakarutbildning -3,0 -3,0 -3,0
Summa Regionstyrelsen -28,4 -32,0 -37,0
Tillkommande satsningar specade i V:s forslag -100,0 -100,0 -100,0
Finansiering genom riktade statsbidrag 52,0 52,0 52,0
SUMMA FORANDRING JAMFORT MED 2018 -218,7| -247,3| -277,3




Forandring jamfort med Budget 2018

Specificerade reformer

Vardplatser, héjd grundbemanning, forstarkning

Ungdomsmottagningar, forstarkning

Folktandvarden barn, aldre och nyanlanda, glesbygdstod, forstarkning

Samlat hogkostnadsskydd, nysatsning

Samordnare aldrefragor, dldrepsykiatriskt team, utveckling dldremottagningar, hojd grundbemanning

Jourkurator, nysatsning

Teamsamverkan i priméarvarden, héjd grundbemanning

Fler arbetsterapeuter och fysioterapeuter i psykiatrin, héjd grundbemanning

Fler logopeder, psykologer och dietister, hdjd grundbemanning

Cancerutredning

Handlingsplan sjalvmord, nollvision

Visselblasarfunktion, nysatsning

Sjukhusclowner, forstarkning

Informationskampanj kemikalier och lakemedelsgifter

Anpassa miljo for inlagda barn mindre @n 48 timmar vid sjukhusen i Eksjo och Varnamo

Avgiftsfria broddar fér pensionarer

Arbetstidsforkortning, arbetstidsmodeller

Psykiatrisk slutenvard, lanssjukhuset Ryhov

Amatorkultur, utredning och policy

Projektstod till kultur, forstarkning

Kultursatsning, na barn genom skolaren, nysatsning

Lansmuseet, forstarkning

Avgiftsfri kollektivtrafik, projektsatsning

Ekologiska livsmedel och svenskt kott,

Seniorkort

ATV, kvinnor och barn, regiontdackande uppstart

Summa specificerade reformer

Specifierad intakt utéver 6vrig finansiering

Avveckling av stod till Jonkdping Airport

Hyrakarstopp inom verksamhetsomrade, uppdragsbaserat




2019

20 mkr

10 mkr

12 mkr

5 mkr

5 mkr

1 mkr

5 mkr

10 mkr

10 mkr

0.5 mkr

0.5 mkr

0.5 mkr

2 mkr

0,5 mkr

3 mkr

2 mkr

10 mkr

6 mkr

0.5 mkr

3 mkr

1 mkr

1,5 mkr

2 mkr

2 mkr

13 mkr

5 mkr

131 mkr

6 mkr

25 mkr




Overenskommelse mellan SKL och staten/ Fordelning Pfellmlr.\ar
fordelat 2018 till: 2018 fordelning
2019
Patientmiljard 55,7 34,6
- vdrdval primérvdrd 15,0 15,0
- specialiserad vdrd/verksamhetsomrdden 9,0 9,0
- folkhdlsa sjukvdrd, gemensamt arbete 5,2 5,2
- ej fordelat, tillféllig forstdrkning sommaren 2018 21,4 0
- ef férdelat 2018 52 5,4
Barnhalsovard med mera 5,2 4,9
- primdrvdrd/verksamhetsomrdde 4,0 3,7
- folkhdlsa sjukvdrd, gemensamt arbete 0,2 0,2
- folkhdlsa sjukvdrd, civilférsvarsplanering 1,0 1,0
Psykisk halsa 35,8 53,3
- vdrdval primdrvard 5,0 5,0
- specialiserad vard/verksamhetsomrdden 13,5 13,5
- kommunal utveckling 4,6 4,6
- folkhdlsa sjukvdrd, gemensamt arbete 0,4 0,4
- specialiserad vard/verksamhetsomrdden 12,3 12,3
- héjt statsbidrag fran 2019 17,5
Goda arbetsvillkor for vardens medarbetare 69,7 69,7
- vdrdval primdrvard 10,0 10
- specialiserad vdrd/verksamhetsomrdden 19,5 19,5
- folkhdlsa sjukvdrd, gemensamt arbete 3,2 3,2
- specialiserad vard/verksamhetsomrdde 2,0 0,0
- regiongemensam resurs specialiserad vard 1,2 4,8
- specialiserad vdrd/verksamhetsomrdde 5,0 50
- ef férdelat 2018 28,8 0
- regiongemensam resurs 0,0 50
22,2
Forlossning, kvinnors halsa 59,3 49,0
- specialiserad vard/verksamhetsomrdde 17,7 17,7
- specialiserad vdrd/verksamhetsomrdde 18,5 18,5
- primdrvdrd/verksamhetsomrdde 4,4 4,4
- specialiserad vdrd/verksamhetsomrdde 1,2 1,2
- Antenatalmottagning byggnationsfinansiering 12,2 0,0
- folkhdlsa sjukvdrd, gemensamt arbete 0,3 0,3
- ej fordelat 2018 5,0 6,9
RIKTADE STATSBIDRAG HALSO- OCH SJUKVARD 225,7 211,5




Kommentar Vansterpartiet

Tillsammansarbete, 6verenskommelse SKL/staten
Tillsammansarbete, 6verenskommelse SKL/staten
Tillsammansarbete, 6verenskommelse SKL/staten

Finansiering av riktad satsning i Budget 2019

Tillsammansarbete, 6verenskommelse SKL/staten
Tillsammansarbete, 6verenskommelse SKL/staten
Enligt krav fran MSB

Avgors slutligen av hur Overenskommelsen férdelar medlen
Tillsammansarbete, 6verenskommelse SKL/staten
Tillsammansarbete, 6verenskommelse SKL/staten
Ungdomsmottagningar permanent verksamhet
Tillsammansarbete, 6verenskommelse SKL/staten

Utlagt i budgetram permanent

Finansiering av riktad satsning i Budget 2019

Héjd grundbemanning, permanent férstéirkning

Attraktivitet nattjéinster, teamsjukskéterskor, permanent férstdrkning
Tillsammansarbete, 6verenskommelse SKL/staten
kompetensutveckling palliativ vard

Kompetensférsérjningsarbete i gemensam enhet

5 ytterligare PTP-psykologer

Fler utbildningstjénster specialistssk, spec vard samt primérvard
Finansiering av riktad satsning i Budget 2019

Férlossningsvdrd, permanent férstdrkning bemanning/utveckling
Férlossningsvdrd, permanent férstdrkning bemanning/utveckling
Kvinnohdlsovdrd, permanent férstdrkning bemanning/utveckling
Neonatalvdrd, permanent férstdrkning bemanning/utveckling

Tillsammansarbete, 6verenskommelse SKL/staten
Finansiering av riktad satsning i Budget 2019




