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Grundlaggande
varderingar

Kundorientering

En organisations langsiktiga framgang beror pa dess férmaga
att skapa varde for dem som den finns till fér - kunderna. De
externa och interna kundernas uttalade och underforstadda
behov, krav, 6nskemal och forvantningar ska vara vagledande
for organisationen, dess medarbetare och verksamhet.

Engagerat ledarskap

For att skapa en kultur som satter kunden i framsta rummet
kravs ett personligt, aktivt och synligt engagemang fran varje
ledare. Ledarskapets viktigaste uppgifter ar att ange riktning-
en for verksamheten, ta till vara potentialen i individers olikhe-
ter och erfarenheter, skapa forutsattningar for medarbetarna
samt att i dialog med dem definiera och félja upp malen.

Allas delaktighet

En forutsattning for en framgangsrik organisation ar att
varje medarbetare kdnner sig ha fértroende att utféra och
utveckla sina arbetsuppgifter. Var och en maste darfor se
sin roll i helheten, ha klara mal, de medel som kravs samt
kunskap om de resultat som ska uppnas.

Kompetensutveckling

Den samlade kompetensen ar avgérande foér organisationens
framgang och konkurrenskraft. Darfor maste kompetensut-
vecklingen ses bade ur ett organisatoriskt och ett individuellt
perspektiv, for att darmed utveckla och tillféra kompetens pa ett
satt som starker saval individen som organisationen i sin helhet.

Langsiktighet

Organisationens verksamhet maste varderas med tanke

pa utveckling och konkurrenskraft dver tiden. Ett uthalligt
forbattringsarbete leder till 6kande produktivitet och effekti-
vitet, battre miljo, ndjdare kunder och varaktig I6nsamhet pa
lang sikt.

Samhaéllsansvar

Varje organisation har ett samhallsansvar utéver lagar och
férordningar. Organisationen och dess medarbetare maste
se sina processer, varor och tjanster som delar i en stoérre
helhet och aktivt medverka till férbattringar i bade samhélle
och miljo.

Processorientering

Organisationens verksamhet ska ses som processer som
skapar varde for kunderna. Processorientering stimulerar
till att analysera och forbattra arbetsfléden och arbets-
organisation, och lagger grunden fér kundorienterad verk-
samhetsutveckling.
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Langsiktighet

Férebyggande atgérder
Det ar [6nsamt att férebygga fel och ta bort risker i processer,

varor och tjanster. Framsynthet, férutseende och planering ar
nyckelord i forbattringsarbetet dar daven kunder och leveran-
torer ska engageras.

Standiga forbattringar

Konkurrenskraft kraver standiga forbattringar och for-
nyelse av alla verksamhetens delar. Férutsattningen for
detta ar ett metodiskt forbattringsarbete som genomsyrar
organisationen och en kultur som stimulerar till standigt
larande, kreativitet och nya idéer.

Ldra av andra

For att kunna vidareutvecklas maste organisationen och
dess medarbetare pa alla omraden skaffa sig ny kunskap
om vad som &r mojligt att uppna och hur detta kan upp-
nas. Detta kraver jamférelser med dem som &r bést pa en
viss process, oavsett vilken bransch eller sektor de tillhor.

Snabbare reaktioner

| alla verksamheter ar kortare svarstider, kortare ledtider och
snabbare reaktioner pa kundernas behov av avgérande bety-
delse. Det géller saval for utveckling, produktion och leverans
av varor och tjanster, som fér administrativa processer.

Faktabaserade beslut

Beslut maste bygga pa dokumenterade och tillforlitliga
fakta. Varje medarbetare maste inom sitt arbetsomrade fa
mojlighet att mata och analysera fakta av betydelse for att
uppfylla sina mal och for att tillfredstalla sina kunder.

Samverkan

Samverkan genomsyrar varje framgangsrik organisation.
Det &r vasentligt att genom samverkan pa flera plan och i
olika avseenden ta till vara kompetenser och erfarenheter
hos saval medarbetare som hos kunder, leverantorer, part-
ners, dgare och huvudman.
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Manga gladjeamnen 2017

Vart 1an ska vara den bésta platsen att vixa upp
pa och maélet ar att bli Sveriges fjarde tillvaxtregi-
on. Darfor &r det roligt att se att vart arbete med
regional utveckling och hilso- och sjukvérd visar
goda resultat.

Manga maél har nétts, helt eller delvis och det eko-
nomiska resultat 2017 var 366 miljoner kronor.
Det ar bra — det behéver vi for de investeringar
som pégar eller kommer under de ndrmaste ren.

Mycket hander under ett &r i var stora verksam-
het. Det stora och genomgripande arbetet "Till-
sammans for bdsta mojliga hilsa och jamlik vard”
fortsatter for att stalla om till mer primarvard,
egenvéard och férebyggande arbete i samhéllet.
Arbetet for en hoghastighetsbana med Jonkoping
som knutpunkt, har fortsatt och i slutet av aret
skrev vi, tillsammans med Jonkopings, Varnamo
och Trands kommuner, under ett avtal med Sveri-
geférhandlingen.

Inom hélso- och sjukvard ligger vi i topp i 6ppna
jamforelser, nationell patientenkét och hélso- och
sjukvérdsbarometern. Tandhélsan hos barn och
ungdomar fortsétter vara bland de allra basta i
landet.

Pa Spira kunde vi under hésten se musikalen Les
Misérable, som gick for fulla hus och med ménga
extraforestallningar.

Arsredovisningen utgar fran det uppdrag region-
fullméaktiges 81 ledamoter beslutade om i novem-
ber 2016.

I aret i korthet far du en snabb bild av viktiga
héndelser. Bladdrar du vidare kan du ldsa mer
om regionens verksamhet, som folkhélsa och
sjukvard, regional utveckling och medarbetare. I
slutet finns en sammanstéllning av maluppfyllel-
se for alla mal och dar kan man se att 77 procent
av malen ar helt eller delvis uppfyllda.

Till &rsredovisningen finns tre bilagor; patientsa-
kerhetsberittelse, barnbokslut och hallbarhets-
redovisning. I hallbarhetsredovisningen beskrivs
vart aktiva arbete inom ekologisk, social och
ekonomisk héllbarhet. Arbetet har bland annat

lett till en topplacering i 6ppna jamforelser inom
miljoomradet hésten 2017.

Vi har en mycket fin verksamhet med bra resultat
och nojda invanare. Vi har ocksd utmaningar.
Under 2017 har vi, liksom 6vriga regioner och
landsting, arbetat mycket med kompetensfor-
sOrjning, som &r en viktig fradga bade nu och i
framtiden. Andra framtidsfragor 4r befolknings-
utvecklingen, integration, niringslivsutveckling
och stora investeringsbehov i bade infrastruktur
och vardverksamhet.

Chefs- och medarbetarutveckling dr grunden

i vart arbete att mota framtiden. Vi fortsatter
arbeta med medarbetarsamtal, kompetensplaner,
verksamhetsutveckling och for en stabil ekonomi,
som ocks4 &r langsiktigt hallbar.

Det dr medarbetares och chefers stora engage-
mang, tillsammans med formaga och vilja att
hitta nya arbetssatt, som gor vart arbete for ett
bra livi en attraktiv region framgangsrikt.

Stort och varmt tack till alla medarbetare for ert
viktiga och engagerade arbete under 2017!

WM i/dm iy Mﬂ W

Malin Wengholm Agneta ansmyr
Regionstyrelsens Regiondirektor
ordférande



Ar 2017 i korthet

Elbussar i Virnamo bidrar till klimatmalen

Efter succésatsningen pa stadstrafiken i Nassjo kom turen
till Vdrnamo. Tillsammans med kommunen rustade Lans-
trafiken upp stadstrafiken och nu rullar enbart elbussar
(laddhybrid) pa stans groéna, réda och bla linjer. | decem-
ber 2017 reste nastan 10 000 med bussarna, en kraftig
Okning sedan starten av det nya bussnatet i september.
Tata turer och bra méjligheter att pendla lockar fler att ta
bussen. Elbussarna bidrar till att klara malen i Region Jén-
kopings 1ans hallbarhetsprogram om férnybara drivmedel.
Lanstrafikens mal &r helt fossilfri kollektivtrafik till 2025.

Hogst fortroende i Sverige

Fortroendet for halso- och sjukvarden som helhet &r hégst
i Sverige. Det framgar av senaste Hélso- och sjukvardsba-
rometern, dar nio av tio invanare i lanet anser att de sig

ha tillgang till den hélso- och sjukvard de behdver. Lanets
invanare anser ocksa att varden ges pa jamlika villkor.
Fortroendet for priméarvarden har starkts nagot och ligger
i topp jamfoért med andra regioner/landsting. Samtidigt
finns stora utmaningar infér framtiden, inte minst rekryte-
ring av vardpersonal.

Historiskt 6gonblick for hoghastighetsjarnvagen
Hoghastighetsjarnvagen och férslaget till regional trans-
portplan som nu skickats till regeringen, lyfter betydelsen
av satsningar pa infrastruktur fér den fortsatta regionala
utvecklingen. Ett viktigt avstamp togs 15 december 2017
nar Region Jonkdpings lan, Sverigeférhandlingen och de
tre stationskommunerna Tranas, Jonkdping och Varnamo
skrev under ramavtalet om medfinansiering och trafikering
av hdghastighetsjarnvag. Den &r en av pusselbitarna for att
uppfylla visionen om ett bra liv i en attraktiv region.

Grattis till disputationer och priser!

Enligt Dagens Medicin satsar Region Jonkdpings lan mest
pa forskning av landsting och regioner utan universitets-
sjukhus. Bland arets 15 disputationer &r tre fran Odontolo-
giska Institutionen - 6vertandlakarna Johanna Norderyd,
Asa Wahlin och Shariel Sayardoust. Dessutom har flera
fatt priser, bland andra fick 6verlakare Maria Ekholm
vetenskapliga priset for forskning om brdstcancer, Var-
namo halsocenter folkhalsopriset, tuberkulosteamet och
neonatalavdelningen hallbarhetspriset, Esther-natverket
ett fint EU-pris och HR-konsult Linda-Marie Rénnqvist
Visions pris for integration och mangfald.
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Publiksuccé och stora kostnader

Les Misérables spelades for utsalda salonger i Kulturhuset
Spira och blev en av arets storsta framgangar bade publikt
och konstnarligt. | efterhand visade sig dock utgifterna
stdrre an vantat. Publikmassigt 6kade antalet besdkare och
Smalands Musik och Teater nadde malet om fler &n 70 000
besokare i Kulturhuset Spira med god marginal. Nastan

32 000 kom till férestaliningarna for barn och ungdomar,
malet var minst 25 000. Dessutom ndddes nastan malet
om 30 000 besokare pa forestallningar runt om i lanet.

Tillsammans for bésta méjliga hilsa och jamlik vard

Vi vill ge lanets invanare férutsattningar for ett bra liv i
en attraktiv region. Utgangslaget &r gott, varden har hogt
fértroende hos invanarna och vi har mycket fina resultat

i manga nationella jamforelser. Satsningen Tillsammans
for basta mojliga hélsa och jamlik vard innehaller manga
utmaningar och stéller hdga krav pa arbetssatt, samar-
bete och engagemang om vi ska lyckas med malet att
primarvarden ska vara forstahandsvalet och den naturliga
koordinatorn néar invanaren har behov av héalso- och sjuk-
vard under hela livet. Vi r pa god vag och 2017 fortsatte
arbetet vi boérjade 2015.

EU - fjérde nivan i inrikespolitiken

| varas arrangerade vi for forsta gangen Europaforum med
sakkunniga och politiker fran Smaland, Blekinge och Hal-
land - en strategisk satsning for att férdjupa sig i samver-
kan, delaktighet, sammanhallningspolitik och andra aktu-
ella fragor. EU paverkar vart vardagsliv, ungefér 60 procent
av besluten i kommunfullmaktige eller regionfullmaktige
paverkas av EU-regler. Vi arbetar i olika kanaler for att ta
tillvara lanets intressen i EU-samarbetet; bland annat locka
hit utldndska investeringar, 6ka sysselsattningen, kunska-
pen och delaktigheten i den demokratiska processen.

Vi bygger for framtiden - pa alla tre sjukhusen!

Vi moter den genom att ta oss an utmaningar med 6kande
befolkning och dkade férvantningar. Mojligheterna finns i
den nya tekniken, i moderna arbetssatt och kunniga med-
arbetare. | slutet av augusti invigdes sterilteknisk enhet
och sju rymliga operationssalar pa Varnamo sjukhus. |
december togs forsta spadtaget till nya byggnaden pa
Ryhovsomradet, som bland annat ska rymma integrerade
vardavdelningar, utékad dagsjukvard i flexibla lokaler och
utbildningslokaler for totalt 180 l&karstudenter som far
Jonkdping som studieort fran 2019.




Region JOonkdpings [an 2017

Region J6nkdpings ldn styrs demokratiskt

Regionfullmaktige beslutar om regionens verksamhet i stort
och ar regionens hdgsta beslutande instans. De 81 ledamo-
terna valjs vart fjgrde ar i allmé&nna val. Den politiska ledningen
2015-2018: Moderaterna 15 ledaméter, Kristdemokraterna 10,
Centerpartiet 7 och Folkpartiet (Liberalerna) 3 ledamoéter i
regionfullmaktige. Ovriga partier: Socialdemokraterna 29,
Sverigedemokraterna 9, Vansterpartiet 4 och Miljdpartiet har
4 ledaméter i regionfullmaktige.

Regionrevisorerna har fullmaktiges uppdrag att granska all
verksamhet i Region Jonkdpings lan. Patientné@mnden stéd-
jer och hjalper patienter i den offentliga varden.

Regionstyrelsen har 15 ledaméter. | regionstyrelsen

ingar ledamoter fran Moderaterna, Kristdemokraterna,
Centerpartiet, Folkpartiet (Liberalerna), Socialdemokraterna,
Sverigedemokraterna, Vansterpartiet och Miljdpartiet. Region-
styrelsen leder det politiska arbetet och genomfér regionfull-
maktiges beslut tillsammans med namnderna for folkhalsa
och sjukvard, arbetsmarknad, naringsliv och attraktivitet samt
trafik, infrastruktur och miljé. Ett kommunalt forum ar kopplat
till regionstyrelsen och de tre ndmnderna.

Organisation

Regiondirektoren ar hdgsta chef for regionen, ytterst
ansvarig for att verksamheten fungerar och rapporterar till
regionstyrelsen. Fran 2015 organiseras sjukvarden i verk-
samhetsomradena Kirurgisk vard, Medicinsk vard, Psykiatri,
rehabilitering och diagnostik. Ovriga verksamhetsomréden

Regionens verksamhetsorganisation 2017

ar Vardcentralerna Bra Liv, Folktandvarden, IT-centrum,
Verksamhetsstdd och service, Lanstrafiken, Utbildning och
kultur samt Kommunal utveckling.

Vard och tandvard

* 44 vardcentraler, varav 14 &gs och drivs av privata
vardgivare.

« Tre sjukhus med akutmottagningar och specialist-
sjukvard; Lanssjukhuset Ryhov, Varnamo sjukhus
och Héglandssjukhuset.

« Diagnostik med radiologi, klinisk fysiologi
och laboratoriemedicin.

* 26 allmantandvardskliniker.

« Odontologiska Institutionen med specialisttandvards-
kliniker i Jonkdping, Nassjo och Varnamo.

Ekonomi
Region Jonkopings 1&n omsatter ungefar 12 miljarder
kronor om aret.

Regionskatten
Lanets invanare betalade 11,26 kronor for varje beskattnings-
bar hundralapp. Det &r 16 6re lagre &n riksgenomsnittet.

Intakter

63,5 procent av intdkterna ar skatt, 20,4 procent kommer
fran staten, 11,2 procent &r forsaljning av material, varor
och tjanster (inklusive biljettintakter trafik), 2,8 procent ar
patientavgifter och 2,1 procent ar finansiella intakter.

Regiondirektor

Folkhélsa och sjukvard

Medicinsk vard
Kirurgisk vard
Psykiatri, rehabilitering
och diagnostik
Vardcentralerna Bra Liv
Folktandvarden

service

Verksamhetsstod och

IT-centrum

Ledningsstab

Regional utveckling

Lanstrafiken
Utbildning och kultur

Kommunal utveckling
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Kostnader

Halso- och sjukvard: 88,3 procent

Trafik och infrastruktur: 7,9 procent

Kultur: 1,5 procent

Ovriga regionalpolitiska insatser med mera: 2,3 procent

En vanlig dag

 Sjukvard en vanlig dag kostar cirka 24 miljoner kronor
» 5000 far sjukvardande behandling

» 1800 besoker lakare pa vardcentral

* 1500 besoker ldkare inom specialiserad vard

« 200 laggs in pa sjukhus

* 800 roéntgas

* 1 barn féds

+ Sjukhusen har 612 vardplatser inom
somatisk (kroppslig) specialistvard,
(i snitt 4,0 varddagar/patient) och 137 vardplatser inom
psykiatrisk specialistvard(i snitt 10,1 varddagar/patient)
e 4,5 miljoner laboratorieanalyser

Medarbetare 31 december 2017
» 9838 tillsvidareanstallda (7 939 kvinnor och 1899 man)

Vardstatistik 701 visstidsanstallda (478 kvinnor och 223 man)

+ Vardcentralerna: 441726 lakarbesok

och 606 246 6vriga besdk

Barnhalsovarden: 89 210 besok
Kvinnohalsovarden: 60 540 bestk

Sjukhusen: 386 922 ldkarbesdk och 403 925 6vriga
besok (varav psykiatrin 26 907 lakarbesdk

och 110 955 dvriga besdk)

Folktandvarden: 66 650 barn och 83 495 vuxna

inom cirka 100 yrken.

Tjanstgoringsgrad: | genomsnitt 95,5 procent (kvinnor
95,0 och man 97,4).

Medelalder: 46,7 ar

Andel kvinnor: 80 procent

Personalomsattning: 6,2 procent exklusive pensione-
ringar och 9 procent inklusive pensioneringar.
Sjukfranvaro: 4,9 procent

behandlades inom allmantandvarden och 67 706 besdk
gjordes inom specialisttandvarden.

Kostnader

Intakter

M Halso- och sjukvard 88,3 procent
M Trafik och infrastruktur 7,9 procent
¥ Kultur 1,5 procent
Ovriga regionalpolitiska insatser med mera 2,3 procent

M Landstingsskatt 63,5 procent
M Bidrag fran staten 20,4 procent
M Forsaljning av material, varor och tanster 11,2 procent
M Patientavgifter 2,8 procent
Finansiella intakter 2,1 procent









FOr ett bra liv I en attraktiv region

Region JOnkopings 1an 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 ar starka. Manniskor valjer att
leva dar det finns jobb, utbildning, en god livsmiljd, kultur och mojlighet att kunna
pendla till arbete, skola och fritidsaktiviteter. Dar manniskor bor finns behov av
halso- och sjukvard, kollektivtrafik, utbildning och kultur. Lanets foéretag behover
valutbildade medarbetare och en bra infrastruktur.

2015 bildades Region Jonkopings lén, for att 6ka
mojligheterna att tillsammans med kommuner
och andra aktorer skapa forutséttningar for ut-
veckling, tillvéxt och attraktivitet i ldnet. Region-
bildningen har praglats av ndra samverkan med
kommuner och andra aktorer. Mélet &r att 1anet
ska bli Sveriges fjarde tillvaxtregion och vara den
basta platsen att véxa upp pa. Med den regionala
utvecklingsstrategin (RUS) som utgangspunkt
finns sedan november 2016 webbplatsen Utveck-
ling i Jonkopings 14n. P4 webbplatsen samlas
kunskap om ldnet, utvecklingsomraden identi-
fieras och olika aktérer kan informera om sina
aktiviteter inom regional utveckling. 2016 och
2017 holls ocksa en regional konferens; Attrak-
tionskraft.

Under 2016 startade ett samarbete med Region
Ostergétland, Region Kronoberg och Landstinget
i Kalmar for att tillsammans bilda en storre
region. Under hosten 2016 besvarades en remiss
dar forslaget var att nya och storre regioner
skulle bildas 2019 respektive 2023. For var del
foreslogs 2023. Arbetet med regionforstoring
har avbrutits, samtidigt som omvandling av
landsting till regioner fortsatter. 2019 planeras
alla landsting ha blivit regioner. Samarbetet med
ovriga regioner och landsting fortsatter bade pa
nationell niv4, i sydostra sjukvardsregionen och i
Brysselsamarbetet, dar forutom lirositen, Region
Jonkopings lén, Region Kronoberg, Landstinget i
Kalmar och Landstinget i Blekinge nu d&ven Regi-
on Halland ingér. Samarbetet i Regionsamverkan
Syd (Region Skéne, Region Kronoberg, Lands-

tinget i Kalmar och Landstinget i Blekinge) har
utvecklats och positionspapper tagit fram inom
omradena infrastruktur och kultur.

Ett 1an med bra miljo, goda mojligheter till arbe-
te, utbildning och utveckling, utbyggd infrastruk-
tur och ett rikt kulturliv ar attraktivt och skapar
forutsattningar for god hélsa och ett bra liv. Det
far ménniskor att soka sig till 14net fér arbete och
utbildning och det far dem att stanna. Projekt och
organisationer som bidrar till ldnets tillvixt stods.

Det regionala tillvixtarbetet grundas pa analy-
ser av regionala forutsattningar, strukturbilder,
uppfoljningar och utvarderingar i syfte att fraimja
larande och utveckling. Under 2017 har omréden
som innovation, vikten av jamstélldhet, jamlikhet
och mangfald for att na tillvixt samt uppfolj-
ning av naringslivsutvecklingen varit i fokus,

med intentionen att skapa ett stdndigt larande

av forandrade omstandigheter i en foranderlig
varld. Under 2017 fortsatte och avslutades de
projekt som drivits i samband med arbetet med
mottagande och integration for de flyktingar som
under framst 2015 och 2016 kom till Jonk&épings
l4n. Det har paverkat verksamheter inom manga
offentliga organ och lanet som helhet. Uppf6lj-
ning har gjorts av verksamheter dar extra asyl-
medel har anvénts och en del aktiviteter har blivit
en del i ordinarie verksamhet.

Under 2017 fortsatte arbetet for hoghastighetstag
och deras nytta for ldnet att vara en hogaktuell
fraga. Sverigeférhandlarna har placerat tre sta-
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tionsldgen i ldnet; Jonkoping, Trands och Vér-
namo, vilket ar mycket positivt for den regionala
utvecklingen. I slutet av &ret skrevs avtal med
Sverigeférhandlingen och berérda kommuner.

Region Jonkopings lans hélso- och sjukvard &r

en av Sveriges bésta. Vi arbetar hélsoframjande
och invanarna erbjuds en hélso- och sjukvard
med basta majliga viarde och kvalitet och med
samma forutsattningar i hela lanet. Férebyggande
insatser ska genomsyra hélso- och sjukvarden och
vara en sjalvklar del i all vard och behandling.
Frégor om levnadsvanor och livsstil ska ingd na-
turligt i varje patientmote, utifran en helhetssyn
pa individen.

Behov av och efterfrdgan pé hilso- och sjukvérd
styrs av olika faktorer. Nya diagnostekniker,
behandlingsmetoder och nya ldkemedel skapar
okad efterfrdgan. Nya grupper kan fa behandling
och det leder till storre behov av resurser, dven
om kostnaden for sjdlva behandlingen minskar.
Allt fler manniskor blir allt dldre, vilket 6kar
kostnaderna for vard och omsorg. Darfor finns
det starka skél att arbeta for ett effektivare om-
héndertagande, med hjélp av nya arbetssatt och
metoder i varden. En férutsattning for att lyckas
ar att varden ges i samverkan med patienten och
narstdende (co-production).

Tillsammans for jamlik hdlsa och ett bra liv i Jonké-
pings ldn ar folkhalsostrategin med handlingsplan
som tagits fram tillsammans med kommuner och
andra aktorer i lanet. Revidering av handlings-
plan infér 2018-2019 startade under hosten. For
att frimja folkhélsa krivs insatser inom omraden
som ligger utanfor det som varit regionens direkta
verksamhet. De satsningarna har gjorts i samver-
kan med lanets kommuner, statliga myndigheter
och organisationer. Inte minst fértjanar de ideella
insatserna att uppmarksammas. Det 4r ocksa
angeliget att Region Jonkopings l4n star for ett
starkt engagemang i fragor som handlar om de-
mokrati, politik och politikens arbetsformer.

Utgangspunkter

Andamaélet med verksamheten bestims ytterst
utifrdn demokratiska beslut om vilka behov som
ska tillgodoses och de mél som satts for dessa.
Utgéngspunkterna avser hela verksamheten och
ska ge l4nets invénare forutsittningar for ett bra
livi en attraktiv region. De fem forsta mélen avser
en andamaélsenlig verksamhet och det sjéitte vilket
finansiellt mal som ska nés for att verksamheten

ska tryggas pa lang sikt. Inom varje omréde for-
muleras de i strategiska mal, framgéngsfaktorer
och systemmétetal. Maluppfyllelsen beskrivs
inom de olika verksamhetsdelarna. Verksam-
hetens effektivitet, det vill siga det vdrde som
skapas for invanarna i forhallande till insatta
resurser, varderas utifrdn hur val de strategiska
malen nas, vilket systemmatetalen visar. I och
med regionbildningen ¢kade antalet mal som &r
gemensamma i l4net och som péverkas av fler
aktorer. De har ofta karaktiren av inriktningsmal.
Under 2017 har utgdngspunkterna utvecklats till
malbild 2030 inom sju omréden, vilka presente-
ras i budget och verksamhetsplan infor 2018.

Har foljer en sammanfattning for var och en av
utgdngspunkterna. Tillsammans med visionen
och de 13 varderingarna bildar de grunden for
verksamheten.

Foljande utgadngspunkter faststéilldes fér 2017:

Bra folkhilsa

Region Jonkopings 1an arbetar halsoframjande
och sjukdomsférebyggande for att stodja lins-
invanarnas hélsa och livskvalitet. Ett aktivt folk-
hilsoarbete bedrivs i samarbete med berorda
aktorer.

Maluppfyllelse:

Folkhélsoarbete och hilsoframjande arbete ar
naturliga och inarbetade delar i verksamheten.
Jonkopings 14n ligger bland de framsta i landet
inom sysselséttning, forvantad medellivslangd
och sjilvskattat allmént hélsotillstdnd. Tandhél-
san dr god hos lanets ungdomar, 42 procent av
19-aringarna ar kariesfria, vilket 4r hogt jamfort
med riket. Alla 40-, 50-, 60- och 70-aringar, lik-
som forstagangsforaldrar, erbjuds hilsosamtal.
Andelen som tackar ja till hdlsosamtal fortsétter
att 6ka, dock inte for forstagangsfordldrar. Den
regionala strategin och handlingsplanen for jam-
lik halsa och ett bra liv i Jonkopings 14n har tagits
fram tillsammans med kommuner och andra ak-
torer i lanet.

God vard

Halso- och sjukvarden och tandvarden ska vara
jamlik och ges med god tillgénglighet och bra
bemotande, efter vars och ens behov, med réatt
kompetens, pa ritt vardniva och med ritt val av
behandling. Antalet misstag, brister och fel i vira
tjdnster ska minimeras. Det leder till en palitlig
och séker vard med bésta mojliga kliniska
resultat.




Maluppfyllelse:

Hiélso- och sjukvardsbarometern, den nationella
patientenkéten och andra undersokningar visar
att patienter och invanare 4r nojda med bemétan-
de och vérd inom méanga omraden och resultaten
dr bland de framsta i landet. Etik- och bemétan-
defragor ar stindigt i fokus. Tillgdngligheten ar
god. Arbetet med jamlik véard integreras i paga-
ende utvecklingsarbete. Oppna jamforelser visar
pa goda kliniska resultat inom ménga omraden
- sammantaget bland de basta i landet. Patient-
sikerhetsarbete dr hogt prioriterat. Misstag och
fel som vardskador dokumenteras, analyseras
och atgérdas systematiskt. Dessa fragor r av
stor vikt och forbattringsarbeten fortsatter under
2018. Utvecklingsarbetet Tillsammans for bdsta
mdjliga hdlsa och jamlik vard &r en strategi for att
borja forflyttningen frén sluten- till 6ppenvard,
fran sjukhus till vardcentral, fran véard till hilso-
frimjande insatser tillsammans med andra sam-
héllsaktorer och invanarna sjalva.

Regional utveckling

Region Jonkopings 1an arbetar for attraktivitet
och god tillvaxt i lanet genom bra miljo, goda
arbets-, utbildnings- och utvecklingsmojligheter,
utbyggd infrastruktur och kollektivtrafik samt ett
rikt kulturliv.

Maluppfyllelse:

Regionbildningen innebéar stora mojligheter att
tillsammans med kommuner och andra aktorer i
landet skapa valfird bland annat genom att med
projektmedel arbeta for utveckling, tillvaxt och
attraktivitet i 1anet. Under aret har héghastig-
hetsjarnvag fortsatt vara en aktuell friga med tre
stationslégen i linet. Inom omrédena utbildning,
kultur, milj6 och trafik 4r maluppfyllelsen hog. I
Lanstrafiken ses 6ver tid en stor resandedkning.

Kostnadseffektivitet

Verksamhetens mal ska nds med ldgsta mojliga
resursinsats. Riksdagen har beslutat om en "kost-
nadseffektivitetsprincip”. Den innebér att vid val
mellan olika verksamheter eller atgérder ska en
rimlig relation mellan kostnader och effekt efter-
stravas, métt som virde for medborgarna i form
av forbéttrad hélsa och hojd livskvalitet.

Maluppfyllelse:

Region Jonkopings lans nettokostnadsokning ar
ldagre &n genomsnittet for alla landsting/regioner.
Standig utveckling och férandring av arbetssétt
pagar for att lyckas begrénsa kostnadsutveckling-
en. En av de stora utmaningarna ar att forbattra

hélsa och vard med samma eller l14gre kostnader.
Verksamhetens utmaning att hélla sin budget
mots med aktivt arbete med analyser, atgéardspla-
ner och uppféljning.

Systemsyn och forbéttring/fornyelse
Verksamhetsutvecklingen utgar frin en gemen-
sam systemforstéelse, for att mojliggora basta
mojliga resultat i en allt mer komplex verksam-
het. Arbetet med att forbattra och férnya proces-
ser och arbetssitt stimuleras, for en effektiv och
uthéllig verksamhet.

Maluppfyllelse:

Gemensam systemforstdelse ar viktig inom regio-
nen, men ocksa tillsammans med kommuner och
andra aktorer. Ett exempel pa gemensamt arbete
i systemet ar de standardiserade vardférloppen
inom cancervéard. Standiga forbattringar 4r en
naturlig del i verksamheten och stod ges bland
annat i form av utbildning. Nytilltrddda chefer
introduceras i forbattringsarbetet, vilket ar viktigt
for att ta tillvara utvecklings- och kvalitetsarbete.
Arbetet med forbéttring och fornyelse &r integre-
rat i hela verksamheten och utvecklas kontinuer-
ligt. I hela verksamheten arbetar vi for att mota
framtidens utmaningar med god kvalitet och
minskade kostnader genom &ndrade arbetssatt
och att ta tillvara teknikens och digitaliseringens
mojligheter.

Hallbar utveckling och langsiktig finansiering
Region Jonkopings 14n arbetar for en héllbar
utveckling inom omradena social, ekologisk och
ekonomisk héllbarhet. For att pa 1ang sikt trygga
verksamhetens finansiering, ska vi 6ver en tids-
cykel om tio ar n ett ekonomiskt resultat som
innebér att nédvéndiga investeringar kan finan-
sieras med egna medel.

Maluppfyllelse:

Héllbarhetsprogrammet har en hég ambitions-
nivé och det pagér ett stort antal aktiviteter for
att vi ska lyckas med madlen till 2020. Fér 2017
ar det ett fatal matt som inte natt maluppfyllelse.
Malet ska ses 6ver perioden 2015-2025. Mélet
om egenfinansiering av investeringar ar uppnatt
for de tre forsta dren i perioden.

Hur Region Jonkopings lén styr mot vision
och 6vergripande strategiska mal
Utgadngspunkt for styrningen &r att nd god hus-
héllning. Det innebér att verksamheten bedrivs
andamalsenligt och kostnadseffektivt och med
en finansiering som langsiktigt garanterar verk-
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samheten utan skattehdjning. Offentliga medel
anvénds for att skapa varde for invanarna genom
god hushéllning.

Budget och verksamhetsplan med flerarsplan ar
det viktigaste styrdokumentet. I budgeten formu-
leras vision och mal, samt handlingsplaner for
hur omréden ska forbéttras och utvecklas. Méalen
ska vara s& konkreta att de kan brytas ned till den
nivé dar de ska genomforas.

Som hjélpmedel for styrning anviander vi Ba-
lanced Scorecard (BSC). Modellen fokuserar pé
det som ér strategiskt viktigt, helhetstinkande
och balansen mellan fem olika perspektiv. Verk-
samheten beskrivs, planeras och foljs ur de fem
perspektiven medborgare och kund, process och
produktion, ldrande och férnyelse, medarbetare
samt ekonomi.

Via ménadsuppfoljning, delérsrapporter, arsre-
dovisningen och i dialoger foljs 16pande hur vél
maélen i budget och verksamhetsplan nés.

Regionstyrelsen och nimnderna har f6ljt mél-
uppfyllelsen varje manad och dven begért kom-
pletterande information om verksamheten, dess
utveckling och aktuella dtgardsplaner. Under aret
ges vid behov nya uppdrag inom nya omraden
eller for att forbéttra méluppfyllelsen.

Sedan flera ar pgar ett arbete med kraftsamling
for béttre hilsa, béttre vard och ldgre kostnader.

Inom hilso- och sjukvard genomférs Tillsammans
for bdsta mojliga hdlsa och jamlik vard. Den orga-
nisatoriska indelningen fordndrades 2015 fran
geografisk indelning till indelning efter medi-
cinska omraden. Syftet 4r mer samverkan inom
medicinska specialiteter. Samtidigt samlades
stod- och serviceverksamhet i ett verksamhets-
omrade. Infor 2016 fortydligades dtgardsplanen
avseende kostnadsminskningar och inkluderades
i verksamhetsplaner och ett mycket aktivt arbete
pagar for att mer ska goras i 6ppenvard och pri-
mérvard. Arbetet med att minska administration
fortsatter, liksom arbetet med ratt anvand kom-
petens (RAK). Det har blivit &nnu viktigare i och
med bristen pa sjukskoterskor och vissa ldkarspe-
cialiteter. Under 2017 har ett projekt inom RAK
avslutats. Syftet har varit att samla in kunskaper
och erfarenheter av framgéngsrika arbetssétt
lokalt och nationellt samt att utveckla metodstod
med fragebatterier som kan appliceras pa alla
verksamheter.

Vi arbetar med social hallbarhet som en del i
program for hallbar utveckling 2017-2020.
Arbete pagar inom alla omraden for en jamlik
verksamhet, till exempel genom en handlings-
plan for arbete utifran den europeiska CEMR-de-
klarationen for jamstalldhet mellan kvinnor och
man. Motverkandet av alla former av flerfaldig
diskriminering ingr i deklarationen och i aktivi-
teter i handlingsplanen. Arbetet med att forbattra
jamlikheten i verksamheterna sker inom f6ljande
omraden: Jimlikhetsintegrerat ledningssystem,
jamstalld och jamlik arbetsplats, normkritiskt
forhéllningssatt och forbattrad kvalitet med jam-
stalldhets- och jamlikhetsperspektiv. Verksamhe-
terna arbetar kontinuerligt med véirdegrundsfra-
gor och for detta finns stodmaterial.

Barnkonventionen

Region Jonkopings 1an arbetar efter FN:s konven-
tion om barnets réttigheter och i samverkan med
lanets kommuner och idéburna organisationer.
Barnbokslut 2017 innefattar aktiviteter bade fran
hélso- och sjukvarden, Linstrafiken och utbild-
ning och kultursektorn. Syftet med rapporten ar
att ge en bild av verksamheterna ur ett barnrétts-
perspektiv. Strategigrupp barn och unga, som

ar en samverkan mellan hélso- och sjukvéarden i
Region Jonkopings lan, skola och socialtjénst i
lanets kommuner, ger ett starkt skydd och lagger
grunden for ett sammanhaéllet stod for barnet.
Det goda samarbetet med Lénsstyrelsen och 14-
nets kommuner nér det géller arbetet med och for
barns ratt ur olika perspektiv utgor en bra grund
for barn och ungdomar sé att Jonkopings 14n kan
bli den bésta platsen att vdxa upp pa.

God hushallning 2017

Det finns inte ndgon enkel definition eller nagot
enkelt métvirde pé vad som kan anses vara god
hushallning, varken verksamhetsmassigt eller
finansiellt. Bedomningen av om god hushallning
natts grundar sig dels pa hur verksamheten ut-
vecklats i forhallande till regionfullméktiges mél,
dels pé hur verksamhetens resultat férhéller sig
till landstings/regionsektorn i 6vrigt.

I 6vergripande strategiska mél och de foljande
avsnitten for huvudomradena hilso- och sjuk-
vérd och regional utveckling, redovisar vi hur
verksamheten har utvecklats och om de mél som
regionfullméaktige angett for verksamheten kun-
nat nds. I Tabell 1 redovisar vi ett sammandrag av
resultaten for systemmatetalen.




77 procent av malen ar uppfyllda eller delvis
uppfyllda 2017. Motsvarande siffra 2016 var 83
procent och 2015 78 procent.

16 métetal har béttre resultat 2017 &n 2016 och
7 mitetal har resultat i samma niva som 2016.
Det innebér att 53 procent av de mitetal som
kan jamforas med 2016 har resultat i samma
niva eller béttre. 20 métetal har sdmre resultat.
De matetal som har béttre resultat finns framfor
allt inom medarbetarperspektivet och de matetal
med sdmre resultat finns framfor allt inom med-
borgare- och kundperspektivets tillganglighets-
matt.

Malen for verksamheten ar hogt satta och ompro-
vas infor varje budgetar. Analys sker inom omré-
den dir mélen inte nés och vid behov tas atgérds-
planer fram. Jaimforelser med andra landsting/
regioner avseende omradet hélso- och sjukvard
som bland andra Oppna jamforelser, Hilso- och
sjukvérdsbarometern och Dagens Medicins ran-
king av bésta sjukhus visar att var verksamhet ar
bland de basta i landet. Insatserna inom omradet
regional utveckling ar av en mer langsiktig
karaktar och dér vi &r en av flera aktorer som ska
bidrag till en god utveckling. De inriktningsmal
som foljs och som ska spegla utvecklingen i lanet
pekar pé att flera omréden gar i rétt riktning.

En bedémning av 1dngsiktighet och uthallighet av
den finansiella styrningen kan inte isoleras till ett
enskilt ar, utan maste goras for flera ar, till exem-
pel tio ar, eller 6ver en konjunkturcykel. Mélet
om egenfinansiering av investeringar forutsatter
overskott som tillsammans med avskrivningskost-

nader tacker investeringarna sett 6ver en period,
2015-2025.

For 2015-2017 redovisar vi ett positivt resultat
pa 1 074 miljoner kronor. Resultatet tillsammans
med avskrivningarna dessa tre ir 6verstiger
nettoinvesteringarna med 440 miljoner kronor.
Det innebér att investeringarna har finansierats
med egna medel de forsta tre dren under
perioden 2015-2025.

Sett till grad av egenfinansiering och resultatniva,
béde for 2017 och de senaste aren, nar vi
de finansiella mélen.

Utifran detta 4r bedomningen att Region
Jonkopings l14n har en god hushallning, bade
verksamhetsméssigt och finansiellt.

Befolkning

Befolkningsutvecklingen paverkar dels efter-
fragan pa vara tjinster, dels storleken pa skatte-
intakter, generella statsbidrag och kommunal-
ekonomisk utjdimning. Den 31 december 2017
hade Jonképings lan 357 237 invanare — en 6k-
ning med 4 502 invénare jamfort med 2016. Den
norra ldnsdelen 6kade med 2 545 invénare, den
s6dra med 765 invénare och den Gstra lansdelen
med 1 192 invénare. Den kraftiga 6kningen beror
pa hog invandring och alla kommuner i l4net
okade sin befolkning mellan 2016 och 2017.

Jonkopings 14n har en 1angsiktigt positiv befolk-
ningsutveckling med i genomsnitt 6ver 3 600
invanare per &r de senaste fem &ren. Okningen

Tabell 1 Maluppfyllelse &ndamalsenlig och kostnadseffektiv verksamhet

Vardering Antal matt Procent 2017 (2016, 2015)
Malet ar uppfyllt 25 47 % (52 %, 47 %)
Malet &r delvis uppfyllt 16 30 % (31 %, 31%)
Malet &r inte uppfyllt 12 23% (17 %, 22 %)

Tabell 2 Férandring av resultat i matetal mellan 2016 och 2017

Vardering Antal matt Procent
Resultatet ar battre an 2016 16 37%
Resultatet ar i niva med 2016 7 16 %
Resultatet ar samre an 2016 20 47 %
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har skett i alla l4nsdelar de senaste fem aren.
Jamfort med rikets 5,1 procent har ldnet en hogre
andel personer som &r 80 ar eller dldre. Andelen
80 ar och dldre uppgick den 31 december 2017
till 5,6 procent for ldnet som helhet. Motsvarande
andel for den 6stra lansdelen var 6,4 procent,

for den sodra léansdelen 5,5 procent och for den
norra ldnsdelen 5,1 procent.

Andelen utrikesfédda personer med var 17
procent den 31 december 2017 och har okat

med knappt en procent jamfort med 2016. Ge-
nomsnittet for riket var 19 procent. Variationen
inom lanet &r stor. Liagsta andelen utrikesfédda
personer fanns i Habo kommun med 8 procent
och hogsta andelen hade Gnosjé kommun med
25 procent. Andelen 6kade nagot i samtliga kom-
muner. [ det kommunala utjamningssystemet
bedoms lanets befolkning ha behov av hélso- och
sjukvard pé nivén 99,5 procent jaimfort med riket.
[ utjdmningssystemet tas hansyn till demografi
(alder), socioekonomi (kon, civilstand, sysselsétt-
ning, boende) samt olika geografiska betingelser
for de olika landstingen/regionerna.

Arbetsloshet och varsel

Under hosten och senare delen av 2008 och en bit
in pa 2009 forsdmrades utvecklingen pa arbets-
marknaden kraftigt. Manga av l4nets sma och
medelstora féretag drabbades hért av den

vikande konjunkturen. Fran och med hosten
2009 avtog varslen och var under 2010-2011
en betydligt 14gre niva. Under 2012 6kade dock
antalet varsel igen for att under 2013 &ter avta.
2017 var antalet varsel det lagsta sedan ar 2000.

2017 var andelen arbetslosa och personer i pro-
gram med aktivitetsstod 6,4 procent av ldnets
befolkning 16-64 ar, vilket dr en minskning av ar-
betslosheten med 0,1 procentenheter frén 2016.
Arbetslosheten ar fortfarande hog jamfort med
2007 och 2008, da den var under 3 procent.

Det senaste aret hade Jonkopings 14n den sjétte
lagsta arbetslosheten i riket. Néssjo kommun
hade 2017 lanets hogsta arbetsloshet med 9,8
procent (10,1 procent 2016) och Habo kommun
den lagsta med 2,5 procent (2,4 procent 2016).
Arbetslosheten har minskat i sju av lanets kom-
muner, medan den har 6kat i fyra och var ofor-
andrad i tvd kommuner mellan 2016 och 2017.
Siffrorna inkluderar personer i program med
aktivitetsstod.

Arbetslosheten i ldrarna 18-24 ér var 8,6 pro-
cent i Jonkopings 1an, vilket dr hogre an for hela
befolkningen 16-64 ar. Det har skett en ganska
kraftig minskning med 0,8 procentenheter jim-
fort med 2016. Riksgenomsnittet har minskat
med 1,3 procentenheter fran 11,7 procent 2016
till 10,4 procent 2017.

Tabell 3 Antal personer berérda av varsel om uppsagning per kvartal 2008-2017.

(Kalla: Arbetsformedlingens arsstatistik)

Ar Kvartal 1 Kvartal 2 Kvartal 3 Kvartal 4
2008 361 51 935 3044
2009 2690 1060 614 538
2010 512 217 245 96
201 204 362 363 389
2012 569 630 607 1463
2013 488 405 342 327
2014 268 274 201 267
2015 400 95 130 476
2016 287 322 200 198
2017 386 143 147 158
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Folkhalsa och sjukvard

Malet for folkhalsa och sjukvard &r god hélsa och vard pa lika villkor for hela
befolkningen. Varden ska ges med respekt for alla manniskors lika varde och for
den enskilda manniskans vardighet. Den som har det storsta behovet av halso-
och sjukvard ska ges foretrade till varden. Halso- och sjukvarden ska arbeta for
folkhalsa och for att forebygga ohélsa (Halso- och sjukvardslagen).

Folkhélsa och sjukvérd i Region Jonkopings lan
bedrivs s&val i egen regi som genom andra vérd-
givare. Fragor om levnadsvanor och livsstil ingar
naturligt i varje patientméte utifrén en helhets-
syn pé patienten. Fortroendet for hilso- och sjuk-
vérden i Region Jonkopings 14n &r fortsatt mycket
hogt enligt nya métningar i Halso- och sjukvards-
barometern bade for primarvarden och fér den
specialiserade sjukhusvarden. Invinarna har
stort fortroende for varden. I Dagens Medicins
rankning om bésta sjukhus 2017 kom lanets tre
sjukhus pé plats fem, sex och sju i kategorin bésta
mellanstora sjukhus. Inom omradet e-hélsa lig-
ger Region Jonkopings 1an fortfarande i framkant
i Sverige med utvecklingen att erbjuda digitala
vardmoten.

Stod fér kropp
och sjal

Vardagsliv

20

Tillsammans foér basta méjliga hélsa

och jamlik vard

Under 2017 har Region Jonkopings 1an drivit
satsningen Tillsammans for bdsta mdjliga hdlsa
och jamlik vard, med mélet att primérvérden ska
vara forstahandsvalet och den naturliga koor-
dinatorn nir invénaren har behov av hilso- och
sjukvard under hela livet. Primarvarden ska vara
den genuina basen i hela hélso- och sjukvards-
systemet. T#tt samarbete mellan vardcentraler,
klinikerna och kommunens hemsjukvérd dar
vardplanering och férebyggande insatser for en
relativt liten grupp mest sjuka invanare ska bidra
till battre vard, farre vardtillfallen, mindre behov
av vardplatser och battre mojligheter att klara
bemanningen pé sjukhusen. Folkhilsoarbetet for
att frimja lansinvanarnas hélsa och livskvalitet dr
aktivt och har etablerade samarbeten med andra

Specialiserad
vard
Primarvard
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aktorer, som lanets kommuner, myndigheter,
organisationer och civilsamhéllet.

Syftet med arbetet &r att forflytta halso- och sjuk-
varden frén sluten till 6ppen vérd, frén sjukhus
till vardcentral och frdn vard till halsoframjande
insatser tillsammans med andra samhéllsaktorer
och invanarna sjalva.

Verksamhetsomradena Medicinsk vard, Kirurgisk
vard samt Psykiatri, rehabilitering och diagnostik
har fortsatt sitt arbete att verka for en jamlik vard
med mojlighet att pa basta sdtt mota individens
behov av somatisk och psykiatrisk vard. Varden
ar personcentrerad, av hogsta kliniska kvalitet,

Perspektiv: Medborgare och kund

patientsédker, med god tillgdnglighet och bedrivs
kostnadseffektivt. Under 2017 fortsatte ocksa
arbetet med att anpassa verksamheten till ekono-
miska forutsattningar genom minskning av vard-
platser och &rsarbetare.

Den hogre graden av specialisering har lett till
utokad samverkan i lanet for att kunna ge god
och jdmlik vard. Det har inneburit att virden
inom flera omréden har forlagts till ett eller tva
av Region Jonkdpings léns tre sjukhus. Denna
utveckling sker 4ven genom ytterligare samarbete
och nivastrukturering inom sydostra sjukvardsre-
gionen och riket i 6vrigt.

Strategiska mal: Jamlik halsa och nojda patienter/kunder

FRAMGANGSFAKTOR Personcentrerad vard med hég tillgdnglighet

Den nationella patientenkaten gick under 2017
ut till drygt 10 000 patienter som besokt en
ldkare i primarvarden. Andelen positiva svar for
samtliga dimensioner var i genomsnitt 79 procent
och resultatet 14g strax Gver riksgenomsnittet.
Svarsfrekvensen var pé 34 procent.

Vi har ocksa tillsammans med ett mindre antal
andra landsting/regioner genomfort en under-
sokning bland patienter som besokt rehabilite-
ringspersonal inom Vardcentralerna Bra Liv och
oppen specialiserad somatisk vérd. Totalt skicka-
des cirka 1 400 enkater ut och en tredjedel av
dem besvarades. Andelen positiva svar for samt-
liga dimensioner var i genomsnitt 82 procent.
Svarsfrekvensen l1ag p& 41 procent.

I bdda undersokningarna dr kontinuitet och koor-
dinering den dimension dér forbéattringspotentia-
len ar storst, bade i l4net och i riket. Mest nojda

ar patienterna med visad respekt och bemétande.
Deltagarna har ocksd lamnat kommentarer i
fritext. Dessa 4r i manga fall mycket vardefulla i
verksamhetens forbéttringsarbete.

Under &ret har dven patientnamndens arbete
utvérderats inom ramen for den nationella
patientenkéten. Andelen positiva svar for under-
s6kningens fem dimensioner var i genomsnitt
59 procent. Svarsfrekvensen lag p& 37 procent.

Mitningar gors ocksa méanadsvis for att utvirdera
hur patienterna upplever utredningarna inom

de sé kallade standardiserade vardforloppen i
cancervérden. Tillgingliga resultat omfattar
forsta kvartalet 2017. Patienternas helhetsintryck
av sin kontakt med varden bed6ms som gott

(85 procent positiva svar).

‘ Mal: Alla som behdver ska fa kontakt med vardcentralen samma dag.
Resultat: 100 procent kommer i kontakt med vardcentralen samma dag. Malet ar uppfyllit.

Resultat: 84 procent. Malet &r delvis uppfyllt.

Mal: 90 procent av alla som behéver ett besék hos allménlakare ska fa det inom fem dagar.
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Resultat: 75 procent. Malet &r delvis uppfyllt.

Mal: 80 procent av alla patienter ska fa ett férsta besok inom 60 dagar.

pabodrjad inom 30 dagar.
Resultat: 48 procent, malet &r inte uppfyllt.

‘ Mal: 90 procent av alla patienter inom barn- och ungdomspsykiatrin ska fa utredning/behandling

Tillgénglighet

I Halso- och sjukvardsbarometern anger 77 pro-
cent att vintetiderna till vardcentraler ar rimliga.
66 procent anser att vantetiderna till besok och
behandling pé sjukhusen ar rimliga. Resultaten
aribada fallen de nést bésta i landet.

Malet avseende telefontillgingligheten uppfylls
helt. Andelen som far ett besok till allménldkare
inom fem dagar 4r ndgot lagre 4n 2016. Utbild-
ning av telefonradgivningsskoterskor i triagering
(bedomning/prioritering) till bést ldimpad kom-
petens samt aktivt arbete med l4karrekrytering &r
exempel pa atgarder som pégar for att forbéttra
tillgéngligheten. I bada fallen ligger resultaten
ndgot 6ver riksgenomsnittet.

Perspektiv: Process och produktion

Helarsresultatet for forsta besok i specialiserad
vard visar en nagot l4gre tillgidnglighet 4n 2016.
Likartillgdngen uppges som en orsak och re-
krytering pagar. Undantagna ar dock omrédena
psykiatri och rehabilitering som klarar tillgéng-
lighetsmaélen. Ur ett nationellt perspektiv ar till-
gangligheten god.

Det ackumulerade resultatet 4r ndgot simre an
foregdende ar och uppsatta mal nés inte. Vakan-
ser, hogt inflode av remisser ar orsaker som kan
forklara det 1aga resultatet. Den 6kade efter-
frégan gor att resurser har omprioriteras for att
moéta de mest akuta och komplexa behoven. Aven
genomgang av registreringsrutiner har gjorts
vilket kan vara en bakomliggande orsak.

Strategiska mal: Bra folkhalsoarbete, kunskapshaserad och andmalsenlig

vard, saker halso- och sjukvard

mer i riket.

Inriktningsmal: Ohélsotalen ska minska for bade kvinnor och man.
Resultat: Ohélsotalet minskade bade i lanet och i riket 2017 bland bade kvinnor och méan. Det minskade nagot

procent (barn fédda 2011-2013).

Inriktningsmal: Overvikt och fetma hos barn ska minska. Andel fyradringar samt elever i skolar 7/8 med ISO-
BMI ¢ver 25 ska minska med 20 procent under en trearsperiod.

Resultat: Overvikt/fetma bland fyradringar har minskat bland bade flickor och pojkar, matt som tredrsmedel-
varde. Andelen fyradringar med évervikt/fetma har sjunkit fran 12,1 procent (barn fédda 2010-2012) till 11,9

Det har inte varit mojligt att fa fram resultat for elever i skolar 7/8 pa grund av bristfallig tillgang till data.
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FRAMGANGSFAKTOR Effektiva och &ndmalsenliga processer

ska ha haft halsosamtal.

Mal: Halften av kvinnor och man bland férstagangsféraldrar och 40-, 50-, 60- och 70-aringar

Resultat: Bland 40-, 50-, 60- och 70-aringar har 42,7 procent haft halsosamtal - 46,7 procent kvinnor
och 38,6 procent man. Bland férstagangsforaldrar har totalt 33,6 procent haft halsosamtal,
38,6 procent mammor och 28,4 procent pappor. Malet &r delvis uppfyllt.

Vardcentralerna ska stodja goda levnadsvanor
genom att erbjuda och genomféra hilsosamtal
med alla invénare som fyller 40, 50, 60, och 70
ar. Andelen som haft hélsosamtal har 6kat med
6,9 procentenheter jamfort med 2016 och totalt
genomfordes 6 339 hélsosamtal under 2017.
Andelen 6kar stadigt och ndrmar sig mélet. Det
ar fortfarande skillnader mellan vardcentralerna
hur stor andel som tackat ja och kommit for

sitt hédlsosamtal. Halsosamtal till forstagangs-

fordldrar erbjuds via barnhéilsovarden. Andelen
genomforda hilsosamtal bland férstagdngsforal-
drar har minskat jamfort med 2016. Atgarder for
att 6ka andelen hélsosamtal kommer att genom-
foras under 2018 exempelvis genom riktad infor-
mation och digitalt hdlsosamtal. Upplevelsen &r
att fler foraldrar tackar nej till erbjudandet uti-
fran att manga arbetsplatser erbjuder detta inom
sin foretagshalsovard.

resultat for bade kvinnor och man.

matt - 63 procent. Malet ar uppfylit.

. Mal: Forbattra laget for 60 procent av indikatorerna i Oppna jamférelser nar det galler medicinska

Resultat: Forutsattningarna for jamforelse har forandrats, vilket innebér att jamférande resultat inte kan
tas fram. | Socialstyrelsens Oppna Jamférelser 2017 gar Region Jénkdpings 1an i dnskvard riktning i 31 av 49

Socialstyrelsen har publicerat rapporten Oppna
Jamforelser 2017 — En god vdrd? Overgripande
uppfolining utifrdn sex fragor om hdlso- och sjuk-
vardens resultat.

Rapporten svarar pa sex overgripande fragor:

* Hur mycket betalar vi
for hilso- och sjukvarden?
Socialstyrelsen har anvant méttet strukturjus-
terad hélso- och sjukvardskostnad for att mata
sjukvérdskostnader. Méttet anger kostnads-
nivan for hélso- och sjukvard sedan hénsyn
tagits till kostnadspaverkande faktorer som
huvudménnen inte kan paverka, bland annat
befolkningens dlderssammanséttning och sjuk-
domsforekomst. Region Jonkopings 1an ligger
lagre &n rikssnittet.

¢ Har vi tillgang till hilso- och sjukvard
nér vi behover?
I det har avsnittet redovisas indikatorer som
beror bade tillgénglighet av servicekaraktér
och den tillgénglighet som &r mer central
for vardkvalitet och patientsakerhet. Dessa
sammanfaller ofta, men kan ocksd motverka
varandra genom undantrangningseffekter, dér
exempelvis garanti om vérd inom en viss tid
for samtliga patienter kan leda till en annan

prioritering an en rent medicinsk bedomning
hade resulterat i.

Region Jonkopings 1dn har generellt en mycket
god tillganglighet och ligger i flera matningar

i topp i Sverige. I forhallande till riket har Re-
gion Jonkopings l4n fa 6verbeldggningar och
utlokaliserade patienter (patient som ar in-
skriven och vérdas pa annan vardenhet 4n den
som har specifik kompetens och medicinskt
ansvar for patienten), men 6ver rikssnittet nar
det géller utskrivningsklara. Siffrorna ar dock
frdn 2016 och hir har det pagétt ett intensivt
forbattringsarbete som ska stodja den lag om
samverkan vid utskrivning fran sluten héilso-
och sjukvard som triddde i kraft 1 januari 2018.

¢ Hur vil bidrar hilso- och sjukvarden
till att hélla oss friska?
Har redovisas indikatorer som ror halsoinrik-
tad hélso- och sjukvéard. Flera av indikatorerna
ror levnadsvanor for personer som redan har
en sjukdom och atgérder for att de inte ska bli
samre eller aterinsjukna.

Region Jonkopings 1an ligger bast i riket nar

det géller personer med diabetes som ér fysiskt
aktiva och det &r fa som roker. Daremot beh6vs
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fortsatt forbattring nar det géller att ge
antikoagulantiabehandling till riskpatienter
for stroke, d&ven om det skett en stor forbatt-
ring senaste dren. Region Jonkopings lén lig-
ger pa 76 procent (maél 80 procent), vilket &r
under rikssnittet.

Region Jonkopings lan ligger 6ver rikssnittet
nér det géller fallskador bland &ldre. Hér ses
dock en stor skillnad mellan kvinnor och mén —
fallskador ar betydligt vanligare bland kvinnor.

¢ Hur ar kvaliteten i hilso- och sjukvarden
vi far?
Patientséker, individanpassad, kunskapsbase-
rad och tillgénglig vard &r olika delar av god
kvalitet. De flesta indikatorer som redovisas
under detta omrade &r resultatmatt pa Gvergri-
pande niva. Resultatindikatorerna kan ses som
sammansatta matt pa samtliga faktorer som
bidragit till resultatet och paverkas bade av
kvaliteteten i systemet och av bakgrundsfak-
torer som &r svéra att pdverka inom halso- och
sjukvérden. Jimforelser 6ver tid visar i manga
fall en mycket positiv utveckling.

Region Jonkopings 1an visar i flera avseende
goda resultat, exempelvis paverkbar sluten-
vard, diabetes, trycksér i slutenvirden och
feméarsoverlevnad i cancer.

* Blir vi friskare och lever lingre?
Har redovisas breda maétt for hilsoutfallet dar

FRAMGANGSFAKTOR Sé&ker hélso- och sjukvard

Lex Maria-anmélan gors av varden vid en hindel-
se dar en allvarlig vardskada har uppstatt alter-
nativt att det varit en risk for allvarlig vardskada.
Med vardskada menas en skada som drabbat en
patient i vdrden och som hade kunnat undvikas.
Enskildas klagomal till Inspektionen for vard och
omsorg (IVO) gors av patient eller nérstende

da de upplevt att patienten drabbats av en vard-
skada. Till Léf (Landstingens Omsesidiga Forsék-
ringsbolag) kan patient anméala om den anser sig
ha drabbats av vardskada.

1 september 2017 &ndrades Socialstyrelsens fo-
reskrift om utredning av vardskador. Tidigare var
det obligatoriskt att gora Lex Maria-anmaélan vid
alla sjalvmord dar den avlidne varit i kontakt med
sjukvarden inom 4 veckor fére dodsfallet. Efter
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kvaliteten i hélso- och sjukvérden spelar roll,
men dér utfallet dven i hog grad paverkas av
faktorer som levnadsvanor, livsvillkor och
levnadsforhallanden.

Befolkningen i Region Jonkopings 14n skattar
i hog grad sitt allméntillstind som mycket bra
eller bra och ligger bland de l4n i Sverige med
minst antal sjalvmord.

¢ Hur bidrar hilso- och sjukvarden
till hallbart god vard?
I det hér avsnittet redovisas indikatorer som
inte direkt speglar god vard, men som antas
bero6ra viktiga forutsattningar for goda resul-
tat nu och framéver. De indikatorer dar det
gors jamforelser, ar fortroende for hélso- och
sjukvarden, befolkningens uppfattning om
vard pé lika villkor, férekomst av antibiotika-
behandling i 6ppenvérd, sjukfranvaro bland
landstings/regionanstéllda samt rapportering
till kvalitetsregister for tre folksjukdomar.
Befolkningen i Region Jonkdpings 14n har
mycket hogt fortroende for sjukvarden i sin
helhet och att den ges pa lika villkor.

Tidskriften Dagens Medicin sammanstaller ett
stort material som grund for sin arliga ranking
bésta sjukhus. Sjukhusen i Region Jonkopings 14an
har placerats sig hogt under flera ar. I den senaste
rankingen placerade sig lanets sjukhus pa femte,
sjétte och sjunde plats i klassen mellanstora
sjukhus.

den 1 september ska Lex Maria-anmalan endast
goras om sjalvmordet uppfattas som en undvik-
bar skada orsakad av brister i varden. Detta &r en
forklaring till det minskade antalet anmalningar
2017.

Antalet anmaélningar enligt lex Maria har annars
okat successivt fran ar 2014. Tolkningen &r inte
att antalet vardskador har okat, utan att ok-
ningen framst beror pé att cheflakarna har arbe-
tat med att 6ka medvetenheten om vardskador
och utrednings- och anmélningsansvar utifran
patientsékerhetslagen. De flesta drenden géller
vard, behandling och diagnostik (83 procent)
med fordelning framst inom delomraden diag-
nos, behandling samt sjalvmord.
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Tabell 4 Antalet lex Maria-anmaélningar och enskildas klagomal 2014-2017

2014 2015 2016 2017
Antal lex Maria-anmalningar 43 59 66 57
Antal enskildas klagomal n4 107 144 133
Antal anmalning Lof 533 540 606 573

Antalet enskildas klagomal till IVO har minskat
négot i jamforelse med ar 2016. Aven hér géller
flertalet drenden vard, behandling och diagnostik
(54 procent) med fordelning fraimst inom delom-
réden behandling, unders6kning/utredning samt
diagnostik. I en majoritet av de klagomal IVO har
granskat har IVO funnit att varden bedrivits s&
att den uppfyller kraven pa en god vard. I de fall
dér Region Jonkopings l4n fatt ta emot kritik (27
procent) ses viktiga forbattringsomraden inom
vard, behandling och diagnostik.

Kirurgisk véard ar det verksamhetsomrade som
gor flest lex Maria-anmalningar och far flest
enskildas klagomal. Detta Gverensstimmer med

statistik i 6vriga landet. Tolkningen ar dels att
kirurgi kan vara riskfylld verksamhet, dels att
vardskador ar sd uppenbara och tydliga i opere-
rande verksambheter.

I patientndmndens drenden ses viktiga forbatt-
ringsomraden nér det géller vardens ansvar for
tillganglighet, information samt méjlighet till
delaktighet och samordning.

Avvikelser om patientsdkerhet som registreras i
Synergi visar att det finns forbattringsmdjligheter
inom arbetsprocesser sdsom lakemedelshante-
ring, omvardnad, samverkan samt hantering av
varddokumentation.

Mal: Antal skador per 1000 varddagar ska minska.
Resultat: Variation dver aret. Malet att minska ar uppfyllt, sannolikt ocksa dver tid.

Det finns en variation 6ver tid i antalet skador.
Med anvand metod kan man inte med sdkerhet
jamfora resultat mellan pa varandra foljande

ar. Over tid forefaller det vara en minskning av
antalet skador sedan mitmetoden inférdes 2008,
dven om jamforelsen ar vansklig dd bdde métme-

toden och varden standigt utvecklas och forand-
ras. Granskningen och méitningen ar 4nd4 viktig,
eftersom kunskapen och larandet av de skador
som identifieras i matningen bidrar till att minska
risken for skador i framtiden.

Mal: Andel av patienter som beddmts ha risk inom omrade fall, undernéring, och trycksar,
samt munhélsa som fatt atgard insatt (riskpatienter) - mal 90 procent.
Resultat: 79 procent hade atgarder vidtagna. Malet &r inte uppfyllt.

I matningen ingér férutom atgarder vid risk for
trycksér, fall och undernéring dven sedan 2017
atgérder vid risk for munhalsan. Av de patienter
som totalt sett bedomdes hade 66 procent minst
en risk inom de fyra omrédena. For 92 procent
av dessa patienter med risker gjordes en atgards-
plan och f6r 79 procent av dessa var atgarderna

vidtagna. Under 2017 tillkom omradet munhilsa,
det ar ett omrade dér arbetssétten dnnu inte fullt
ut etablerats. Bemanningsproblematik och hogre
andel nyanstélld personal pé flera arbetsplatser
ar en utmaning for vardpreventionsarbetet.
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VERKSAMHETSSTATISTIK

Priméarvard

Lakarbesok av lanets invanare (konsumtion)
inom primarvarden har minskat med 7 400, vil-
ket &r cirka tva procent mindre dn 2016. Ddremot
okade lanets produktion av ldkarbesok kraftigt
till foljd av 6kad forséljning till andra landsting/
regioner; digitala besok. Antalet digitala besok
okade fran knappt 20 000 till drygt 200 000.

Besok av ldnets invanare (konsumtion) hos an-
nan personalkategori 6kade med 7 700 besok
under 2017. Det &r framst besok till fysioterapeu-
ter och sjukskoterskor som okat. Se Tabell 5, Pri-
mdrvdrd, verksamhetsstatistik 2013-2017.

Antalet patientbesok hos kiropraktorer och nap-
rapater var 11 500, vilket &r i nivd med 2016.

Lénets invanare gjorde cirka 62 procent av sina
besok i primarvarden och det 4r en marginell 6k-
ning jamfort med 2016. Andel lakarbesok i pri-
mérvarden var 52 procent respektive 68 procent
for 6vriga besok.

Somatisk vard

Antalet disponibla vardplatser* fortsatter att
minska. Under 2017 minskade de disponibla
vardplatserna med ytterligare 50 till 612. Mer-
parten av minskningen har skett inom medicin/
geriatrik-klinikerna. Omorganisationen av kirurg-
klinikerna har ocksa bidragit till minskningen.
Till foljd av minskningen av vardplatserna, mins-
kade &ven antalet vardtillféllen.

Beldggningsgraden, (utnyttjandet av disponibla
vardplatser) 2017 var 86,7 procent, vilket &r né-
got hogre dan 2016. Medelvardtiden ar of6rind-
rad; 4,1 dagar.

Antalet besok till 1dkare minskade med 15 000
besok, vilket motsvarar fyra procent jamfort med
2016. En del av minskningen férklaras av minsk-
ning inom 6ron-nis- och halssjukvérden samt
hudsjukvérden. Antalet besok till Gvriga perso-
nalkategorier dr nédstan oférandrat.

Antalet operationer minskade med cirka fem
procent i slutenvarden. Dagkirurgiska operatio-
ner 6kade med ndrmare tva procent framst inom
ogonsjukvarden.

Kopt/upphandlad somatisk vard

Region Jonkopings 1an kopte 2017 hogspeciali-
serad véard inom riks- och regionsjukvarden (in-
klusive akut och valfri vird) pé i stort sett samma
nivd som 2016. Daremot 6kade antalet 1karbe-
sok ndgot inom den hogspecialiserade varden.

Psykiatrisk vard

Inom den psykiatriska varden minskade antalet
disponibla vardplatser med fyra. Antalet vardtill-
fdllen 6kade med 2 procent, medan antalet vard-
dagar minskade. Detta bidrar till en viss minsk-
ning av medelvardtiden. Belaggningsgraden
(anvandningen av disponibla vardplatser) 14g i
genomsnitt pa 78,5 procent, vilket 4r en 6kning

i jamforelse med 2016. Antalet lakarbesok samt
besok annan personalkategori 6kade med cirka
fem procent.

Kopt/upphandlad psykiatrisk vard

Den 6vervigande delen kopt vard utgors av
rattspsykiatri. Merparten av patienterna vérdas

i Vadstena. Aktivt arbete pagér kontinuerligt med
omlokalisering for ett optimalt utnyttjande av
regionsjukvardsavtalet. Den totala volymen
varddagar inom rattspsykiatri minskade med

4 procent jamfort med 2016. Daremot dkade
ovrig kopt psykiatri under 2017.

Hjalpmedelsverksamhet

Besok for utprovning av ortopedtekniska hjélp-
medel 6kade med cirka 12 procent jamfort
med 2016.

* disponibel vérdplats: Vardplats i slutenvard med fysisk utformning, utrustning och bemanning som sékerstéller

patientsékerhet och arbetsmiljo.
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Tabell 5 Priméarvard, verksamhetsstatistik 2013-2017

2013 2014 2015 2016 2017
Allménlékarvard
Antal besok, lakare 438 765 444 876 446 571 473 218 643708
- varav jourcentralsbesok 24163 24 769 25601 26 851 27 395
- varav hembesok 4813 5006 4257 3280 3942
- varav sald vard 11248 13079 19144 37574 216 217
- varav distansbesok 19 422 202 055
Sjukskoterskevard
Antal besok dsk/ssk/usk 322 486 325553 331768 347 780 358 413
Barnhélsovard
Antal besok, ldkare 21080 22 004 19 825 17 937 18 579
Antal besok, dsk/ssk 66 247 68 834 74107 74 397 70 631
Médrahélsovard
Antal besok, lakare 4639 4838 3293 3044 3887
Antal besok barnmorska 58 088 58 028 65 074 58 344 56 653
Sjukgymnastikmottagning
Antal besdk, sjukgymnast/fysioterapeut 159 810 168 453 174 603 173 426 184 445
Antal besok, annan personalkategori ” 10 621 10 734 10 01 7 324 5399
Arbetsterapimottagning
Antal besok, arbetsterapeut 16 006 16 883 19145 20 867 21546
Antal besok, annan personalkategori ® 0 0 0 0 0
Ovriga verksamheter
Antal besok lakare 288 238 167 218 137
Antal besok, annan personalkategori ? 76 602 82 054 90 597 86 917 92 352
Sald vard évriga besok 9747 12 596 20 340 21829 32076
Summa producerade lakarbesok i lanet 464 772 471956 469 856 494 417 666 311
Summa producerade 6vriga besok i lanet 709 860 730 539 765 305 769 055 789 439
Kopt vard
Antal besok, lakare 18 013 13 256 9731 9179 8527
Antal bes6ék, annan personalkategori 95634 93 437 92 272 88 756 86 294
Lanets konsumtion
Antal besok, ldkare 471537 472133 460 443 466 022 458 621
Antal besok, annan personalkategori 795 747 811380 837 237 835982 843 657

Y inklusive gruppbesok
2 ungdomsmottagning, halsovard, socialmedicinsk mottagning, dietist, fotvard, barnpsykolog, gynekologiska
halsokontroller (Férkortningar: dsk: distriktsskdterska, sjukskoterska, usk: underskoterska)
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Tabell 6 Specialiserad somatisk vard, verksamhetsstatistik 2013-2017

2013 2014 2015 2016 2017
Egenproducerad vard (inklusive sald vard)
Antal disponibla vardplatser 779 732 662 612
Vardtid i dagar 240 048 233778 223725 208 386 194 676
Antal vardtillfallen 55570 55669 55077 51731 48 374
Genomsnittlig DRG * vikt/vardtillfalle 0,91 0,90 0,87 0,86 0,87
Medelvardtid, dagar 43 4,2 4] 4,0 4,0
Antal lakarbesok " 336 350 353077 371536 372 961 360 015
Antal besék annan personalkategori ” 259 496 259184 273 850 294 057 292 970
Varav sald vard
Vardtid i dagar 7 307 7648 8700 8 865 6632
Antal vardtillféllen 2751 2803 3420 3285 2676
Antal lakarbesok 11304 12 616 16 383 19 505 18 084
Antal besdk annan personalkategori 4144 5078 8 464 10190 9756
K6pt vard
Vardtid i dagar 23107 2212 22 961 21540 20713
Antal vardtillfallen 5622 5744 5894 5603 5637
Antal lakarbesok 53096 50 379 52 615 51369 47 474
Antal besok annan personalkategori 7 005 6979 7 988 8292 8 490
Lénets konsumtion
Vardtid i dagar 255 848 248 242 237 986 221061 208 757
Antal vardtillfallen 58 441 58 610 57 551 54 049 51335
Antal lakarbesok 378142 390 840 407 768 404 825 389 405
Antal besék annan personalkategori 262 357 261085 273 374 292159 291704

*DRG: Diagnosrelaterad grupp
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Tabell 7 Specialiserad psykiatrisk vard, verksamhetsstatistik 2013-2017

2013 2014 2015 2016 2017
Egenproducerad vard inklusive sald vard
Antal disponibla vardplatser 141 137
Vardtid i dagar 47 242 49 071 46128 43693 42104
Antal vardtillfallen 4146 4182 4149 4099 4177
Medelvardtid, dagar 1,4 n,7 11 10,7 10,1
Antal ldkarbesok 23499 24 201 24 310 25692 26 907
Antal besék annan personalkategori 10 078 105 648 106 291 106 097 110 955
Varav sald vard
Vardtid i dagar 1633 1273 2237 2079 1759
Antal vardtillfallen 3N 331 442 419 381
Antal ldkarbesok 1042 1129 1444 1833 1710
Antal besdk annan personalkategori 1731 1805 2258 2562 2940
Ko6pt vard
Vardtid i dagar 19 618 17 374 15153 15919 16 13
Antal vardtillfallen 593 560 496 470 446
Antal ldkarbesok 113 79 155 108 12
Antal besok annan personalkategori 167 136 176 237 243
Lanets konsumtion
Vardtid i dagar 65 227 65172 59 044 57 533 56 458
Antal vardtillfallen 4 425 441 4203 4150 4242
Antal lakarbesok 23570 23151 23021 23967 25309
Antal besok annan personalkategori 108 514 103 979 104 209 103772 108 258

Tabell 8 Hjalpmedelsverksamhet 2013-2017
2013 2014 2015 2016 2017

Besok for utprovning av ortopedtekniska hjdlpmedel 14 361 15 071 14 933 14 687 16 377
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Perspektiv: Larande och fornyelse

Utvecklings- och kvalitetsarbete med 6ppen-
het, helhetssyn och samverkan, tydliga mal och
tidplaner r en fortsatt viktig del i Region Jonko-
pings l4ns strategi. Inom verksamheterna pagar
ett stor antal forbéttringsprojekt, men dven stan-
diga forbéattringar i vardagen.

Inom satsningen Tillsammans for bdsta majliga
hdlsa och jamlik vard dar syftet ar att arbetet ska
stodja omstallningen till den néra varden, pagar
ett omfattande arbete pd makro-, meso- och
mikrosystemniva. Nya arbetssétt har testats fram
genom piloter i liten skala, som nu 6vergar till
vidare spridning i ldnet med ansvar i linjen.

Arbetet med kundsegmentering och person-
centrering har ytterligare utvecklats och stod-
koncept tagits fram for att underlétta arbetet i
praktisk vardag. Utvidrdering och larande fingas
langs vagen och foljeforskning pagér. Samverkan
har ocksé skett med coaching frén Institute for
Healthcare Improvement for att bygga en lar-
plattform for ett standardiserat utvecklingsstod.

Perspektiv: Ekonomi

Tillsammans for bdsta méjliga hdlsa och jamlik
vard har lyfts in som ett omréde i Region J6n-
kopings lans internationella larandenéatverk for
co-production (= samverkan mellan patient, nir-
stdende och varden) som haller pa att utvecklas
via Jonkoping Academy.

Under 2017 har 165 originalarbeten publicerats
och med tillagg av bokkapitel, kunskapssamman-
stallningar blir det 182 publikationer. Flera av
dessa studier har blivit nationellt och internatio-
nellt uppmarksammade och kommer att bidra till
direkt nytta for patienter i lanet.

15 disputationer med god spridning inom olika
kliniska omréden genomférdes med stod av

de doktorandtjdnster som finansieras. Manga
medarbetare har ocksa fatt stéd for att kunna
presentera sina resultat frén vetenskapliga stu-
dier, genomférda inom Region Jonkopings lans
verksamheter, vid konferenser och méten bade
nationellt och internationellt.

STRATEGISKT MAL: Kostnadseffektiv halso- och sjukvard

FRAMGANGSFAKTOR Ekonomi i balans

Sjukvardens ekonomiska l4dge har successivt for-
béttrats. Landstingets strukturjusterade” kostnad
per invanare for hilso- och sjukvard har 6kat
langsammare 4n for riket i genomsnitt. Region
Jonkopings 14n har som inriktningsmal att sjuk-
vardskostnaden (strukturjusterad) per invanare

ska ligga i nedre kvartil bland landsting/regioner.

Region Jonkopings l4n har de senaste aren haft
relativt 14g nettokostnads6kning inom hélso- och

sjukvérden, vilket medfort en férbattrad position.

Under 2016 férsamrades dock positionen ndgot
frén sjatte till nionde plats, men den strukturjus-

terade kostnaden per invanare ligger fortfarande
lagre an riket.

2012 var kostnaden per invénare 160 kronor
hogre dn genomsnittet och 2016, som &r senaste
redovisningsér, var kostnaden 395 kronor ligre
per invanare.

2017 okade nettokostnaden med 5,0 procent for
hilso- och sjukvérden, vilket motsvarar den bud-
geterade 6kningen. Den relativt hoga nettokost-
nadsokningen beror pé att bade priméirvarden
och den psykiatriska varden 6kade kraftigt, drygt

* Strukturjusterad kostnad: Kostnadsnivan kan inte forvéntas vara densamma i alla landsting. Det finns strukturella fakto-
rer som landstingen inte har majlighet att paverka som befolkningens alderssammansittning, den socioekonomiska struk-
turen och sjukdomspanorama. Det kommunala utjgmningssystem som géller frdn 2014 och som ska beakta strukturella

skillnader, visar att Region Jonkopings 1an forvantas ha en kostnad som ligger knappt 0,5 procent under riksgenomsnittet.
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atta procent. Inom den specialiserade somatiska
varden var 6kningen mer begriansad och stan-
nade pé 2,7 procent men kostnaden var hogre &4n
budgeterat.

Inom Region Jonkopings 14n pégér ett antal vik-
tiga utvecklingsarbeten for att stimulera en 6kad
effektivitet i styrning av sjukvarden. Inférandet
av kostnad per patientkontakt (KPP) paborjades
for somatisk vard under 2015 och fortsatter en-
ligt plan. En viktig framgangsfaktor &r att tydlig-
gora samband och vinster med en néra koppling
mellan kostnad per patientkontakt, kapacitets-
och produktionsstyrning (KPS) samt ratt anvand
kompetens (RAK).

Hyrpersonal

2017 6kade kostnaden for hyrpersonal med

30 procent. Den totala kostnaden blev 203 miljo-
ner kronor. Det &r i huvudsak lédkare som hyrs in
(200 miljoner kronor).

De hogsta kostnaderna finns inom Vérdcentra-
lerna Bra Liv och inom medicinsk diagnostik.

Antalet egna anstéllda specialistldkare och ST-
lakare har minskat ndgot under &ret fran 855 till
850 faktiska arsarbetare.

Figur 1 Strukturjusterade hélso- och sjukvardskostnader per invanare 2016
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Tabell 9 Kostnad for hyrpersonal, miljoner kronor

2016 2017 Skillnad
Regionens atagande 0,6 0,4 -0,3
Vardcentralerna Bra Liv 432 52,9 9,8
Medicinsk diagnostik 39,1 54,4 15,3
Folktandvarden 0,0 0,0 0,0
Medicinsk vard 18,1 17,9 -0,2
Kirurgisk vard 30,9 432 12,3
Psykiatri och rehabilitering 23,4 34,0 10,6
Summa 155,4 202,9 47,5
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Nettokostnad per verksamhetsomrade Primérvard

Hiélso- och sjukvérdens nettokostnad uppgick Primérvérden finansieras framst genom sa kall-

2017 till 8,3 miljarder kronor. Figur 2. lad kapitering, som innebér att varje vardcentral
ersétts utifran invanarnas val. Nettokostnaden for

Den somatiska vérden star for den storre delen primérvarden uppgick 2017 till 1 794 miljoner

av halso- och sjukvardens nettokostnad. Ambitio- kronor, vilket dr en 6kning med 8,6 procent. Den

nen 4r att en storre andel av virden ska bedrivas hoga nettokostnadsutvecklingen bidrog till att

inom primérvarden och under 2017 6kade pri- ett tidigare positivt resultat vénts till ett mindre

mérvardens andel med 0,5 procent. underskott.

Mal: Nettokostnaden per verksamhetsomrade ska inte dverstiga budget.
Resultat: Malet &r inte uppfylit.

Tabell 10 Halso- och sjukvardens nettokostnad (miljoner kronor)

2016 2017  Avvikelse mot budget 2017
Primarvard 1652 1794 -2
Specialiserad somatisk vard 5193 5364 -81
Specialiserad psykiatrisk vard 739 798 -2
Ovrig halso- och sjukvérd 356 383 28
Total nettokostnad 7940 8 339 -58

B primarvard 215 procent

[ | Specialiserad somatisk vard 64,3 procent

[ | Specialiserad psykiatrisk vard 9,6 procent
Ovrig halso- och sjukvard 4,6 procent

Figur 2: Nettokostnad per verksamhetsomrade 2017, procent
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Specialiserad somatisk vard

Nettokostnaderna for specialiserad somatisk vérd
uppgick 2017 till 5 364 miljoner kronor. Det &r en
kostnadsokning med 2,7 procent och budgeten
overskreds med 81 miljoner kronor (1,5 procent).
Budgetavvikelsen har de senaste aren férbattrats
bland annat till f6ljd av minskning av véirdplatser
och érsarbetare. Under 2017 sker ocksa en resul-
tatforbéttring, men inte i samma omfattning som
under 2016.

Akutverksamheten och operation/intensivvarden
ar viktiga och omfattande omréden inom sjukvér-
den. De omsluter tillsammans cirka 840 miljoner
kronor arligen och har de senaste fem &ren haft
en kostnads6kning pd 180 miljoner kronor.
Utover inflation och hyresjusteringar dr 6kningen
cirka 65 miljoner kronor. Kostnaderna for akut-
och operation/intensivverksamheterna fordelas
pa de Kkliniker som anvander dessa verksamheter
och paverkar dessa klinikers resultat. Det innebar
att kravet pé kostnadsanpassning i 6vrigt &ven
maste ticka dessa kostnadsokningar.

Specialiserad psykiatrisk vard

Nettokostnaderna for psykiatrisk vard uppgick
2017 till 798 miljoner kronor, vilket dr en 6kning
med 8,1 procent. Den relativt hoga nettokost-
nadsutvecklingen forklaras bland annat av fler
arsarbetare och 6kade kostnader fér bemannings-
foretag. Detta innebér att ett tidigare Gverskott
pa 25 miljoner kronor har vénts till ett mindre
underskott.

Ovrig hélso- och sjukvard

Nettokostnaderna fér omrédet 6vrig halso- och
sjukvard uppgick till 383 miljoner kronor, vilket
dr 28 miljoner lagre 4n budget. Omréadet bestar
av flera delomrdden med olika resultat, samman-
lagt redovisas en 6kning av nettokostnaderna
med 7,5 procent.

Positivt resultat pd ndrmare 20 miljoner kronor
finns for ldkemedel, avseende behandling av he-
patit C. Aven vissa riktade statsbidrag bidrar till
en positiv budgetavvikelse, bland annat rehabili-
teringsgarantin.

Ambulans- och sjuktransporter &r ett av delomra-
dena inom 6vrig hélso- och sjukvard. Nettokost-
naden 6kade med 10 miljoner kronor under 2017

och utgiftsramen 6verskreds med 15 miljoner
kronor. En utredning pagér dar ambulansorga-
nisationen i linet ses over, sd att resurserna ut-
nyttjas pa basta sitt. Utredningen berdknas vara
klar varen 2018. Resultatet av utredningen kan fa
konsekvenser for kommande budgetarbete.

Inom handikapp- och hjalpmedelsverksamheten
finns en ekonomisk obalans fér TeamOlmed pa
2,9 miljoner kronor. Verksamheten har okat sin
omfattning och budgetférutséttningarna bor
provas infér kommande budget.

Sald och kopt vard

Intdkterna for sald vard ckade med drygt

50 procent eller narmare 120 miljoner kronor
under 2017. Okningen finns frémst inom vardval
primarvard och avser intdkter for digitala vard-
moten. Dessa intékter ledde ocksa till 6kade kost-
nader (kopt vard) da utbetalningarna ¢kat till de
privata vardgivarna.

Kostnaden for kopt vard 6kade med néstan 14
procent eller ndrmare 170 miljoner kronor.
Okningen finns frimst inom primérvérden och
hianger samman med de digitala virdmétena
(distansbesoken via internet med Kry och Min
Doktor) som fortsatte att oka under 2017. Bakom
de 6kade kostnaderna finns ocksa ckade intakter
frén andra landsting/regioner.

Kostnaderna inom rikssjukvarden 6kar, men ska
ses mot att 2016 var ett ar med ovanligt 1dga kost-
nader. Kostnaderna for kopt regionvard ligger
relativt stabilt. Tabell 11.

Asyl

Vid borjan av aret fanns det cirka 5 000 asylso-
kande i ldnet och vid arets slut cirka 3 500 asyl-
sokande. De asylsokandes behov av hélso- och
sjukvérd samt tandvérd har finansierats av en
statlig schablonerséttning. Ersattningen for 2017
uppgick till 87,7 miljoner kronor, vilket ar cirka

3 miljoner kronor mindre &n 2016. Utover scha-
blonersittningen ersattes Region Jonkopings lan
dven for inledande hélsoundersokningar, patien-
ter med extra kostnadskrévande vérd samt for
varaktig vard. Schablonerséttningen har minskat,
medan erséttning for kostnadskravande patienter
och varaktig vard 6kat kraftigt.
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Tabell 11 Sald vard exklusive asyl, miljoner kronor

2016 2017 Férandring
Priméarvard 60,8 179,5 18,7
varav vardval 570 175,6 18,6
Specialiserad somatisk vard 157,5 162,3 4,8
varav vardval égon 19,7 32,5 12,8
varav ovrig 6ppenvard 46,4 46,6 0,2
varav slutenvard 84,0 73,0 -9,0
varav utskrivningsklara 74 10,2 2,8
Specialiserad psykiatrisk vard 16,4 12,8 -3,6
varav dppenvard 78 72 -0,6
varav slutenvard 8,6 5,6 -3,0
Totalt 234,7 354,6 19,9

Tabell 12 Kopt vard, miljoner kronor

2016 2017 Forandring
Priméarvard 383,6 517,0 133,4
Somatisk vard 692,6 721,0 28,4
varav rikssjukvard 206,5 227] 20,6
varav regionvard 404,9 409,6 4,7
varav vardval 6gon 43,0 46,5 3,5
varav privata lékare, taxa, vardavtal med mera 38,2 37,8 0,4
Psykiatrisk vard 95,1 102,4 7,3
varav riks- och regionsjukvard* 89,0 97,7 87
varav privata lékare, taxa, vardavtal med mera 6,1 4.8 1,3
Ovrig hélso- och sjukvard 54,6 54,7 0,1
Handikapp och hjélpmedel 43,4 45,3 1,9
Ovrigt 10,8 9,4 1,4
Summa 1225,9 1395,1 169,2

*Inklusive kopt rattspsykiatrisk vard i Vadstena, som &r avtal inom regionvarden.
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FRAMGANGSFAKTOR Kostnadseffektiv lakemedelsférskrivning

Likemedel ar ett viktigt verktyg i sjukvarden

for att skapa hélsoekonomiska vinster och ge
patienter 6kad livskvalitet. Det dr ocksé en stor
kostnadspost dar det ar viktigt att ha en kostnads-
effektiv 1akemedelsforskrivning.

Kostnadsutvecklingen blev 2 procent, vilket ar
lagre 4n vantat. Detta forklaras av 1agre kostna-
der for 1akemedel mot hepatit C, 14gre kostnader
&n vantat inom priméarvarden, hogre aterbaring-
ar/rabatter under 2017 samt lagre kostnader for
tjansten dosdispensering. Kostnadsutvecklingen
mellan ren ligger i nivé med riket. Tabell 13.

Aktiviteter enligt handlingsplan

Handlingsplanen utgér frén uppdragbeskrivning-
ar och handlingsplanen i budget och flerarsplan.
Den kan dven innehélla aktiviteter kopplade till

Tabell 13 Ldkemedel (6ppen- och slutenvard)

uppdrag som getts under 2017. Den forsta delen
beskriver ett antal utvecklingsomréden som
géller for hela hélso- och sjukvarden. Den andra
delen beskriver konkreta insatser inom primér-
varden och specialiserad vard.

Personcentrerad vard

Personcentrerad vard ger férbattrad vard,
rehabilitering och omvardnad, men 4ven mer
kostnadseffektiv halso- och sjukvard. Region Jon-
kopings lans definition pa personcentrerad vérd
ar att se och mota hela manniskan. Personens
berittelse dr utgdngspunkten for partnerskap,
gemensam planering och 6msesidig respekt for
varandras kunskap.

Aven 2017 visar resultatet i Hélso- och sjukvdrds-
barometern att l4nets invinare har stort fortro-
ende for hélso- och sjukvérden. Tabell 14.

(Belopp i miljoner kronor) Bokslut 2015 Bokslut 2016  Bokslut 2017 Skillnad mot budget
Recept
Baslakemedel 286,8 306,9 3414 18,9
Sjukhusspecifika 3876 430 466,2 -10,3
Centralt finansierade lakemedelskostnad 98,3 99,5 60,4 -3
Summa 772,7 836,4 868,0 55
Rekvisition
Slutenvard inklusive aterbaringar/rabatter 269,9 263 253,7 432
Totalt 1042,6 10994 1121,7 48,7
* inklusive tjanstekostnad fér dosdispensiering.
Tabell 14 Vardbarometern respektive Hélso- och sjukvardsbarometern 2010-2017
Procentuell andel som instimmer helt eller delvis i

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Jag har tillgang till den sjukvard jag 85 82 85 85 86 85 89 90
behodver (instdmmer helt eller delvis)
Fortroende for halso- och sjukvarden i 70 69 72 7 73 74 72 72
sin helhet i den egna regionen (mycket
stort eller ganska stort)
Fortroende for vardcentraler i regionen 63 64 72 68 73 74 71 69
(mycket stort eller ganska stort)
Fértroende for sjukhus i regionen 76 76 77 77 78 79 75 75
(mycket stort eller ganska stort)
Vantetiderna till bes6k pa vardcentral ar 66 71 73 72 74 77 78 77
rimliga (instdmmer helt eller delvis)
Vantetiderna till besék och behandling 50 55 52 55 55 52 66 66
pa sjukhus &r rimliga (instdmmer helt
eller delvis)
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I flera fall ar resultatet bland de bésta i landet.
67 procent av de tillfrigade uppfattar att varden
ges pa lika villkor, vilket 4r den hogsta siffran i
landet.

Halso- och sjukvardsbarometern har frdn och
med 2016 en mixad insamlingsmetod jamfort
med den tidigare Vardbarometern dar data-
insamlingen genomfordes enbart med telefon-
intervjuer. Fordndringarna medfor att det inte
gér att gora exakta jamforelser mot tidigare
matresultat och storre resultatskillnader mot
tidigare méatningar bor ses som tendenser,
snarare an sédkerstillda fordandringar.

Etik och bemétande

I uppdraget for etikrddet ingér bland annat att
verka for att vardsokande och befolkning mots
med respekt for den enskildes behov och person-
liga integritet. Patienternas syn pa bemétande
och emotionellt stod i den nationella patient-
enkaten framgéar av Tabell 15.

Radet ska generellt framja etisk reflektion och
verka for att hoja medvetenheten kring etiska
aspekter hos medarbetare och fortroendevalda.
Reflektion 6ver gemensamma etiska virden é&r ett
satt att hélla den empatiska férmégan och med-
kénslan for ménniskors beroende och sarbarhet
vid liv. Den etiska vardegrunden for hélso- och
sjukvarden knyter ocksé an till delar av Region
Jonkopings ldns program for social hallbarhet.

Etikrddet medverkar sen ménga ar med en artikel
i varje nummer av personaltidningen Pulsen.
Under aret har en rad arrangemang genomforts
och de nystartade foreldsningarna pa lunchtid
har blivit en framgang. Etikskolan &r ett utbild-
ningsprogram for etikombud som under 2017
genomforts med ett nytt upplagg.

Existentiell hilsa och andlig vard

Den personcentrerade virden med malet att se
och moéta hela manniskan innefattar &ven ett an-
svar for manniskors existentiella behov och hilsa.
Existentiell hilsa utgor ett vixande fokusomrade
inom folkhé&lsoarbetet. Samtalsgrupper som ut-
gar fran WHO:s grundstenar for existentiell hilsa
har anvants vid olika former av interventioner.
Existentiell hilsa har ocksa uppmérksammats vid
en nationell konferens.

Inom den andliga varden fortsétter Sjukhuskyr-
kan arbetet kopplat till existentiella, andliga och
religiosa behov och med patienter, nirstdende
och medarbetare som malgrupp. Region Jonko-
pings lan arbetar ocksa for 6kad samverkan med
andra trossamfund. Arbetet st6ds och samordnas
i enlighet med lansgemensamma riktlinjer for
andlig vard.

E-hilsa

E-hilsa utvecklar vélfdrden. Genom att ta till
vara pa digitaliseringens mojligheter kan vi 6ka
kvaliteten, fA mer jamlik och tillginglig vard samt
anvinda vara resurser mer effektivt. Varje manad
loggar 114 000 lansinvanare in i 1177 Vardgui-
dens e-tjanster och hanterar vardarenden av olika
slag. Webbtidbokning ar den mest efterfragade
tjansten och varje ménad genomfors cirka 7 500
bokningar, men potentialen dr mycket storre

da vardenheterna édnnu inte erbjuder tillrackligt
manga tider for webbtidbokning. Stéd och be-
handling via ndtet Okar tillgédngligheten eftersom
patienter kan genomfora behandlingen nér och
var det passar dem bast. I Region Jonkopings

lan har 655 patienter fatt KBT-behandling via
internet under 2017. Inférande av fler stod- och
behandlingsprogram pagar, exempelvis Alter-
nativ till vald, Tobaksavvinjning och Atergang
till arbete. 2 500 lansinvanare lser sin journal

Tabell 15 Procentuell andel positiva svar i den nationella patientenkdten 2017

Rehabilitering i primérvard
och specialiserad vard

Ldkarbesok
i primérvard

Hade du méjlighet att vid behov fa kansloméassigt stéd fran vardpersona- 72 74
len (till exempel om du kande oro, rédsla, angest eller motsvarande)?

Bemotte vardpersonalen dig med medkansla och omsorg? 87 93
Kande du dig bemott med respekt och vardighet oavsett: kon, kénséver- 91 94
skridande identitet eller uttryck, etnisk tillhérighet, religion eller annan

trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell ldggning eller dlder?

Kande du fortroende fér den lakare/de behandlare som du traffade? 83 89
Om personalen pratade med varandra om dig, kande du dig inkluderad i 74

samtalet?
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via ndtet varje dag. Under 2017 har fler infor-
mationsmangder tillgéngliggjorts, exempelvis
provsvar, rotgensvar och informationsméangder
frén habiliteringscentrum, kurator och psykolo-
ger samt fran psykiatriska klinikerna. Detsamma
giller for Nationell patientéversikt (NPO).

P& 1177 Vardguiden pa webben sker 16pande
utveckling av det redaktionella innehéllet, i
kontaktkort samt funktionen hitta och jamfor
vérd. Under 2017 har anvindningen av digitala
vardmoten Okat kraftigt dar externa aktorer som
Kry, Min doktor och Medicoo erbjuder digitala
ldkarbesok. Inom Region Jonkopings lén erbjuder
Bra Liv Néra digitala vardmoéten, men de flesta
privata vardcentraler erbjuder d4nnu inte denna
mojlighet. Arbete pagar med digitala virdméten
vid samordnad vérdplanering och pa ungdoms-
mottagningarna. Under &ret fortsatte utveck-
lingen av provtagningstjdnster med provsvar och
dosjustering via mobilen till patienter som tar
blodfértunnande ldkemedel. Enkéterna som in-
vanaren fyller i infér hdlsosamtal gors nu ocksé
via 1177 Vardguidens e-tjanster.

For att ge invanare och medarbetare i varden

forutsattningar att dra full nytta av, och anvidnda

e-tjdnsterna optimalt, utvecklas, forbéttras och

effektiviseras anvdndningen av Cosmic och sjuk-

vardens 6vriga IT-stod kontinuerligt. Méalbilden

ar att

* se det kliniska arbetet och dokumentation/
informationshantering som en helhet

» strukturera, standardisera och systematisera
arbetssitt for att uppna siakerhet och kvalitet

* informationen ska finnas tillgdnglig i realtid

 informationen ska fungera som beslutstod i
l6pande arbete

 informationen ska ge underlag fér uppféljning
och utveckling.

For samverkansprojekten i Kundgrupp Cosmic
(nio kunder) samt eSPIR (samverkande processer
i sydostra sjukvardsregionen) dr mélséttningen
att skapa forutsattningar for likvardig konfigu-
rering av Cosmic. Detta for att 6ka mojligheten
att stidlla gemensamma krav mot leverantoren,
underlatta for personal och studenter som ror sig
mellan landstingen och 6ka patientsidkerheten
genom enhetlig anvindning av systemet.

2017 préglades till stor del av ett antal stora in-
forandeprojekt. Storst var uppgraderingen till ny
version av Cosmic, som var den storsta uppgra-
deringen sedan systemet inférdes. Den innebar

nytt granssnitt och nya éversikter, ny uppmaérk-
samhetssignal, ny ldkemedelsmodul samt nya
presentationsvyer.

Under aret inférandes dven ett nytt operations-
planeringssystem, Cosmic TM, och ett nytt
system for vardplanering tillsammans med
kommunerna, Cosmic Link. Psykiatrin fick nytt
beslutsstod i Cosmic. Utdver detta driftsattes tio
nya processer for att standardisera vardforloppen
for cancer.

1177 Vardguiden pd telefon dr en del av vard-
kedjan/véardprocessen for Region Jonkopings

lan. Nationella mél for tjansten &r att minst 85
procent av invdnarsamtalen till 1177 Vardguiden
pé telefon blir besvarade. I Region Jonkopings
lan blir 66 procent besvarade. Medelvantetiden
for besvarade samtal har varit 19 minuter (mal 5
minuter), baserat pa hela dygnet. Belastningen &r
fortfarande hog, framforallt kvallar och helger.

Det forsta steget i inférande av nationell ko6 for
1177 Vardguiden pa telefon, har genomforts och
innebar samverkan pé dagtid. I den nationella
kon besvaras samtal via en enda landsévergri-
pande ko och syftet ar att skapa béttre tillganglig-
het. Planen ar att den nationella samverkan kan
utokas under 2018 &ven till kvéllar och helger.
Samverkan 6kar ocksa mojligheten att fa tillgadng
till spraktjansten (rddgivning pa olika sprak).

Forebyggande och planering

Halsofrdmjande och sjukdomsforebyggande
Under éret har en rad insatser utvecklats kopp-
lade till den regionala strategin och handlings-
planen for jamlik halsa; Tillsammans for jamlik
hdlsa och ett bra liv i Jonkdpings ldn. Majoriteten
av insatserna sker i samverkan mellan lanets
kommuner, frivilligorganisationer, féreningsliv,
myndigheter med flera. Exempel p4 genomforda
aktiviteter i handlingsplanen 2016-2017 ar me-
tod- och statistikstod for skolornas hélsoarbete,
fortsatt spridning av livscaféer for unga vuxna
och sjélvhjalpsgrupper, hdlsokommunikation fér
nyanldnda, forebyggande insatser for dldre samt
utveckling av rehabiliterande insatser med ett
hélsoframjande fokus. Jonkoping University och
nationell expertis for hdlsoekonomi har arbetat
med sex kommunteam f6r att gora socioeko-
nomiska analyser pa férebyggande satsningar i
samverkan. Under 2017 genomfdrdes ett revi-
deringsarbete for att uppdatera insatserna infor
2018-2019.
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Ett flertal insatser har genomforts inom omradet
Kultur for hilsa. Dans for dig med Parkinson pa
Kulturhuset Spira har fortsatt och sprids i lédnet

i samverkan med Jonkoping University. Dans for
seniorer utvecklas genom ett utbildningspaket
och workshop for personal inom dldreomsorgen.
Utbildade konstnarliga ledare i Frejametodiken
finns i alla tre l&nsdelarna och metoden prakti-
seras i hela lanet. Via Spraklust pagar samarbete
mellan barnhélsovérden, bibliotek och logoped
for att 1dgga grunden for en god sprakutveckling
hos alla barn, oavsett modersmal. Kulturradet
har beviljat medel till detta arbete. Kultur- och
naturpromenadslingan Slingan runt Lanssjukhu-
set Ryhov utvecklas fortlpande.

Utvecklingen av ett samlat stéd for barns och
unga vuxnas psykiska hélsa fortsatte under &ret.
Stodet for barn och unga innefattar A perfect lo-
ver, Dansa utan krav, DISA-metoden, Freja Musik-
teater, Mindfulness och Vem dr jag — En arbetsbok
om identitet. Utifran ny forskning kring DISA-
metoden har Region Jonkopings 14n bidragit till
att utveckla manualerna som anvénds av ledare
och elever i skolan.

More to life-samtalscaféer, som vander sig till
unga vuxna 20-29 ar, har fortsatt att utvecklas.
En manual och en utbildning har tagits fram for
att hitta samtalscoacher som kan leda More to
life-samtalscaféer i lanet.

Ny regional handlingsplan fér det ANDT-fore-
byggande arbetet 2017-2021 har tagits fram och
forankras via remiss till 1anets kommuner, poli-
sen, Lansstyrelsen och andra relevanta aktorer i
ladnet. Handlingsplanen foljer den nationella stra-
tegin for det ANDT-forebyggande arbetet. (ANDT:
Alkohol, narkotika, dopning och tobak)

Aktiviteterna i handlingsplanen Handlingsplan
Vald i ndra relationer 2015-2018 foljs. Mot-
tagningen for valdsutovare, ATV (alternativ till
vald), har genom projektmedel fran Socialstyrel-
sen kunnat ta emot valdsutsatta fér behandling
fran Habo, Mullsjo och Jonkoping. Metodstod har
tagits fram for personal inom hélso- och sjukvéar-
den for att underlétta processen att stélla frigor
om véld, hantera svaren och dokumentera pa rétt
sétt. Projektmedel har anvants till en utbildare
for spridning och utbildning i metodstodet.

Egenvard och prevention har stor betydelse for

att &stadkomma bista mojliga hélsa. Socialsty-
relsens nationella riktlinjer for sjukdomsférebyg-
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gande metoder innehdller rekommendationer
om metoder for att forebygga sjukdom genom att
stodja forandring av levnadsvanorna tobaksbruk,
riskbruk av alkohol, otillrdcklig fysisk aktivitet
och ohélsosamma matvanor. 87 procent av de
tillfragade i Halso- och sjukvardsbarometern
anger att de ser positivt pa att virdpersonal dis-
kuterar levnadsvanor.

Region Jonkopings 1dn dr medlem i nétverket
Hélsoframjande hélso- och sjukvérd och finns
representerad i flera nationella temagrupper.

Vardprevention

Vardprevention syftar till att skapa ett systema-
tiskt och férebyggande arbetssétt inom fall, un-
derniring, trycksar och ohélsa i munnen. Mélet
ar att ingen skada som gér att undvika ska uppsta
under vardtiden pa sjukhuset eller i hemmet.
Alla personer inom relevanta enheter riskbedéms
genom evidensbaserade instrument. Trycksar,
fall, undernéring och ohélsa i munnen f6ljs upp
via kvalitetsregistret Senior alert och punktpre-
valensmatningar. Resultaten analyseras pa verk-
samhetsniva.

Under 2017 har ett flertal utbildningar i praktisk
vardprevention gjorts for underskéterskor och
sjukskoterskor pa sjukhusen. Vardprevention &r
ocksa en naturlig del i semestervikariernas ut-
bildning.

Rehabilitering

Rehabiliteringens inriktning att utveckla och ta
tillvara individens resurser, dr en mycket viktig
del i varden.

Rehabilitering — dtergang i arbete
Rehabkoordinatorns funktion har starkts, for

att forebygga sjukskrivningar och underlétta for
patienter att itergé i arbete. Rehabkoordinatorer
finns pa varje vardcentral samt klinik med hog
sjukskrivningsfrekvens. Insatser har skett for att
alla langre sjukfall 6ver 28 dagar ska ha en sjuk-
skrivnings- och rehabiliteringsplan. Forsakrings-
medicin ingdr som en obligatorisk del i AT- och
ST-ldkarutbildningarna och ldkarméten halls
regelbundet pa vardenheter om sjukskrivnings-
och rehabiliteringsprocessen. Psykisk ohélsa och
ldngvarig smérta ar de vanligaste orsakerna till
sjukskrivning. Sarskilda satsningar gors for att
erbjuda behandlingsmetoder f6r dessa grupper,
bland annat vardagsrevidering (ReDO) och KBT i
primérvérden. Under &ret har ocksa utbildnings-
dagar anordnats fér vardenheter i PR-team — en
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teamutredning med helhetssyn for individer som
ar sjukskrivna. (PR=primarvardens rehabilite-
ringsutredning)

Forsdkringsmedicinska utredningar som bestalls
av Forsakringskassan utfors av Rehabiliterings-
medicin Forsdkringsmedicin i N&ssjo, som ocksa
utifrdn sarskilda kriterier, utfor féordjupade team-
baserade funktions- och aktivitetsbedomningar 4t
vardenheter inom Region Jonkopings lan.

Projektet Gron rehabilitering utgar fran Tenhults
naturbruksgymnasium och har under aret med-
finansierats via samordningsforbundet. Frén och
med 2018 finansieras verksamheten helt av Re-
gion Jonkopings l4n. Resultatuppfdljningen visar
goda resultat nar det géller tillbakagéng i arbete/
sysselsidttning samt minskade utmattningssym-
tom. Ut6ver verksamheten i Tenhult finns natverk
och andra erfarenheter av naturunderstddd reha-
bilitering i l4net, bland annat utifrdn genomford
pilot i Uppgréanna.

Kultur pé recept har frén och med januari 2017
andrat namn till kulturunderstodd rehabilitering
(KUR), som pa ett tydligare sitt beskriver vad
insatsen handlar om. Fran start 2014 har 36 KUR-
grupper med 257 deltagare genomforts, varav
10 grupper med 77 deltagare i 7 kommuner
under 2017. Implementering av framtagen sam-
verkansmodell med l&dnets kommuner fortsatter.
Forskningsstudie har paborjats och genomfors i
samverkan med Véstra Gotalandsregionen,
Region Uppsala, Region Ostergétland och Lands-
tinget Blekinge.

Samverkan

Samverkan med kommunerna

Region Jonkopings 1an samverkar med lanets
kommuner inom flera omraden och samverkan
utvecklas standigt. En gemensam vardegrund lig-
ger till grund for arbetet. Enligt ledningssystem for
samverkan sker samverkan huvudsakligen genom
tre strategigrupper; barn och unga, psykiatri och
missbruk samt dldre. E-hélsa, funktionshinder
och medicinteknik 4r omraden vars perspektiv
ska genomsyra strategigruppernas arbete. I alla
strategigrupper ingér representanter fran pri-
marvéarden, specialistvarden och kommunerna.
Strategigrupperna identifierar utvecklingsbehov
i samverkan inom sina respektive omréden. Kon-
tinuerlig kommunikation mellan strategigrupper,
lansdelsgrupper och arbetsgrupper pagar for att
identifiera utvecklingsbehov och implementera
utvecklingssatsningar i ldnet.

Under 2016-2017 pégick utvecklingsprojektet
Trygg och siker vard och omsorg i samverkan mel-
lan Region Jonkopings 14n och lanets kommuner.
Arbetet omfattar samtliga strategiomriden. Ar-
betet ingick som en del i Tillsammans for bdsta
mojliga hdlsa och jamlik vard och syftade framst
till att forbattra och mojliggéra en mer sam-
manhéllen vird och omsorg. I projektet ingick
forberedelse och genomférande av ny utskriv-
ningsprocess utifran Lag (2017:612) om Sam-
verkan vid utskrivning fran sluten hdlso- och vard,
inférande av IT-stod for informationséverforing
vid vardplanering, Cosmic Link, och utveckling
av samverkan mellan vardcentraler och kommu-
nal hemsjukvard, Mobila Estherteam. Projektet
fortsétter in pa 2018 for att stodja Gvergangen in i
befintliga verksamheter.

Samverkan kring dldre

Strategigrupp Aldre har i sin handlingsplan prio-
riterat att fortsétta det ldngsiktiga arbetet med
omrédena Aldre och lakemedel, Palliativ vird
och Demens. Strategi- och natverksdagar har ge-
nomforts som ett led i det pAgdende arbetet med
att sprida goda exempel och ldra av varandra. I
arbetet med Sammanhallen vard och omsorg har
anstrangningar gjorts for att ssmmanfoga detta
med projektomréaden fran Trygg och sidker vard
och omsorg.

Under 2017 genomfdrdes forberedelser f6r na-
tionella riktlinjer bade for personer med demens-
sjukdomar och stroke. En gemensam process-
grupp for rehabilitering efter stroke arbetar med
gemensamma kvalitetsomraden. En utredning
som ska ligga till grund for ytterligare utveckling
av den palliativa virden paborjades.

Barnhdlsovdrden

Barnhélsovardens dvergripande mal ar att frimja
barns hilsa, utveckling och trygghet. Alla barn
ska f4 tillgdng till hdlsobesok och vaccinationer.
Barnhélsovarden har rutiner for att erbjuda alla
barn som &r 0-5 ar barnhélsovard.

I de flesta av ldnets kommuner drivs barnhal-
sovérden pa familjecentral. Barnhélsovirden
arbetar enligt det nationella barnhélsovardspro-
grammet som formulerats i Vigledning for barn-
hdlsovarden (Soc 2014-4-5). Barnhéalsovarden
fortsatter arbetet med tidig upptéckt och insats
vid avvikelser i utvecklingen av kommunikation/
samspel eller tecken pa psykisk ohélsa hos barn.
Barnhélsovarden har tillsammans med Region-
bibliotek Region Jonkopings l4n arbetat vidare
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med Spraklust som syftar till att ligga grunden
for en god sprakutveckling hos alla barn oavsett
modersmal. Under &ret har &ven riktade insatser
lanserats i hela l4net. Barnhélsovarden arbetar
aktivt med att férebygga 6vervikt och fetma. Det
finns en réd trdd genom barnhélsovardprogram-
met med rad om insatser for hilsoframjande
levnadsvanor.

Familjecentraler och ungdomsmottagningar
Grundtanken med familjecentraler &r att etablera
ett lokalt och inriktat utbud av stéd till barnfamil-
jer. I familjecentralen samordnas arbetet mellan
barnhalsovard, kvinnohilsovard, 6ppen forskola
och socialtjanstens rddgivande verksamheter.
Genom samverkan mellan de olika verksamhe-
terna och deras olika yrkesgrupper utvecklas

ett enhetligt férhallningssétt till samhéllets

stod for barnfamiljer. Under 2017 invigdes ny
familjecentral i Vaggeryd och i Smalandsstenar.
Sammanlagt finns nu 21 familjecentraler i l4net.
Familjecentral planeras i Mullsjo och Gnos;jo.
Befolkningstillvixten har resulterat i att familje-
centralernas lokaler blivit for smé i vissa kommu-
ner. Behovet av tolk och tolkkostnader har 6kat
ytterligare sedan 2016. Verksamhetsuppfoljning
av familjecentralsarbetet genomfors med st6d

av den framtagna modellen f6r uppf6ljning och
kvalitetssakring.

Det finns ungdomsmottagning i 10 av lanets 13
kommuner. Ungdomsmottagningarnas arbete
f6ljs upp med hjélp av de kvalitetsindikatorer
som arbetats fram i samverkan med personal
och ungdomar. Utredningen om ungdomsmot-
tagningarna i ldnet har i forsta hand resulterat i
ungdomsmottagning online. Pilotverksamheten
beriknas starta 2018 och utgar fran Jonképing
med devisen "Var du an ar har du en ungdoms-
mottagning nara dig”.

Barnahus

Barnahus i Jonkopings lan &r en samverkan mel-
lan polis, dklagare, socialtjinst, barnmedicin,
rattsmedicin och barn- och ungdomspsykiatrin
(BUP) vid misstanke om misshandel eller sexu-
ella 6vergrepp mot barn och ungdomar i dldern
0-18 &r. Barnahus har tva 6vergripande maél;
dels att stirka barnets réattigheter och ge barnen
battre stod, dels att hoja kvaliteten pa genom-
forda utredningar sé att domstolarna pa béttre
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grunder kan félla eller fria misstdnkta garnings-
mén. Under aret har 309 drenden frén lanets alla
kommuner och barn i alla aldrar hanterats i sam-
rad, varav 186 ledde till barnférhor och 25 lakar-
undersokningar har genomforts. Barnahus ingar i
ett nationellt projekt i Allménna barnhusets regi,
med uppdrag att kartlagga och utarbeta rutiner
for stod och behandling till de barn som varit
aktuella for utredning. Projektet pagér till och
med 2018. Resultatet av projektet ska fungera
som modell for 6vriga lan i Sverige. Beslut om att
starta barnskyddsteam i projektform under tva ar
togs under aret med start kommande &r.

Frdmja barn och ungdomars hdlsa

och forebygga psykisk ohdlsa

Strategigrupp barn och unga har under aret foljt
upp gemensamma verksamheter i lanet. Rutiner
for avvikelsehantering har delvis inforts i lanet
och arbetet fortsatter &ven kommande ar. En
overenskommelse om ldakarundersékning och
tandvardsunders6kning for barn och unga som
placeras i familjehem eller i hem for vard och
boende (HVB) har slutforts och fortsétter att
genomforas under 2018.

Patientsékerhet

Patientsékerhet &r ett utvecklingsomrade, med
ambitionen resultat i varldsklass. Det 6vergri-
pande mélet ar att minska antalet vardskador.
En ny strategi for arbetet med patientsidkerhet

i Region Jonkopings 1dn togs fram infor 2017.
Under &ret har arbetet med att inféra den i forsta
hand skett pa ledningsniva infor fortsatt utveck-
ling av arbetet med patientsdkerhet kommande
ar. Sdker vard — alla ganger dr det gemensamma
arbetssattet for struktur for verksamheternas
arbete. Patientsékerhetsdialoger har genomforts
i alla verksamheter inom slutenvarden under
2017. Inom primarvérden har det genomforts
patientsékerhetsdialoger i grupp. Patientsaker-
hetsronder dar ledning fér verksamhetsomraden
pa arbetsplatserna tréffar klinikernas ledningar
och medarbetare for att diskutera patientséker-
het inférdes under 2017 och arbetssattet kommer
utvecklas under 2018. De flesta verksamheter
redovisar mycket aktiviteter inom relevanta
omraden. Region Jonkopings 14n sammanfattar
sitt patientsékerhetsarbete i en patient-
sdkerhetsberattelse.
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Standardiserade arbetssatt

och specialisering

Kunskapsstyrning

Under 2017 undertecknade alla landsting och re-
gioner en avsiktsforklaring att samverka i ett nytt
nationellt system for kunskapsstyrning. Tidigare
nationella programréd och nationella expertgrup-
per utvecklas successivt till programomréaden
utifrdn sjukdomsgrupper och specifika samver-
kansgrupper for att stodja dessa.

Region Jonkopings 14an genomfor tillsammans
med Landstinget i Kalmar och Region Ostergét-
land férandringar i befintlig regional samverkan
utifrdn mél och intentioner med det nya systemet.
En projektgrupp har regionsjukvérdsledningens
uppdrag att driva utvecklingen.

Sydostra sjukvardsregionen kommer att nomi-
nera ledamoter till nationella programomréden
och justera befintliga regionala grupper for att
sékerstdlla kommunikationen mellan nationell
och sjukvardsregional niva. I uppdraget till de
regionala medicinska programomradena ingar
att bevaka resultat, gora behovsanalyser, foresla
och genomfora forbattringar, men ocksa att bidra
med sakkunskap i exempelvis upphandling och
utvecklingen av IT-stod.

Regionalt metodrad

Metodradet i sydostra sjukvardsregionen har till
uppgift att identifiera och granska nya metoder
(exklusive lakemedel) som star infor eventuellt
inférande i vdrden. Aven metoder inom omvard-
nad, rehabilitering och prevention &r aktuella.
Metodradet ska ocksa granska existerande meto-
der som eventuellt bor avvecklas.

Utvardering av vetenskaplig evidens ska ske ur ett
medicinskt-, hialsoekonomiskt-, etiskt-, samhal-
leligt- och patientperspektiv. Samverkan sker med
ovriga HTA-organisationer (Health technology
assessment) och SBU (Statens beredning for
medicinsk utvirdering). Under 2017 har tva ut-
varderingar faststéllts och publicerats pa sydostra
sjukvardsregionens webbplats.

Nationella riktlinjer

Sydostra sjukvardsregionens arbete med So-
cialstyrelsens nationella riktlinjer fortsatter
framgangsrikt enligt den etablerade processen
for kunskapssammantrdden, yttranden, genom-
forande och uppfdljning. 2017 har riktlinjer for
demenssjukdom, depression och &ngestsyndrom
nétt slutliga versioner. Revideringen av riktlinjer

for stroke, prevention och behandling vid ohélso-
samma levnadsvanor samt riktlinjer for schizofre-
ni paborjades 2017 och berdknas vara klara under
2018. Arbetet med riktlinjer for epilepsi, endome-
trios och psoriasis har flyttats fram till 2018.

I arbetet med nationella riktlinjer fokuserar
Region Jonkopings 14n, Landstinget i Kalmar l4n
och Region Ostergétland p4 skillnader i praxis, i
syfte att dstadkomma god och jamlik vard i hela
sydostra sjukvardsregionen.

Nationella programrad

Under 2017 har ett flertal aktiviteter genomforts

i nationella programrédet som fatt genomslag i
sydostra sjukvardsregionen. Inom programradet
for diabetes har till exempel arbete med inf6-
rande av framtagna kunskapsunderlag fortsatt
och kanaliserats via det regionala diabetesradet.

I programrédet for strokevérd har arbete med

att skapa jamlik trombektomiverksamhet och
kvalitetssikra nationella beslutsstéd och vardpro-
gram inom omradet hanterats vidare i sydéstra
sjukvardsregionen. Triangelrevision inom stroke-
varden pa sjukhusen i sydostra sjukvardsregionen
har genomforts under aret.

Kunskapsstod

Sydostra sjukvardsregionen ansvarar for mnes-
omrédena levnadsvanor, palliativ vard och endo-
krina sjukdomar i landstingens och regionernas
nya nationella kliniska kunskapsstod. Ansvaret
innebaér att revidera och utveckla nationella re-
kommendationer for utredning, behandling och
uppfo6ljning inom respektive omrade.

Utvecklingen av det nationella kunskapsstodet
samordnas av en projektgrupp med flera repre-
sentanter fran Region Jonkopings lan. Projektet
omfattar forvaltningsorganisation, IT-plattform,
arbetssitt och processer for kvalitetssakring.
Kunskapsstodet &r forsta hand anpassat for pa-
tientmoten i primédrvarden ungefir som Region
Jonkopings lans eget kunskapsstod Fakta.

Samtidigt arbetar de sjukvardsregionala medi-
cinska programgrupperna med gemensamma
vardriktlinjer for att sdkra kvalitet och patientsé-
kerhet i vardens 6vergdngar samt samordning och
gemensam utveckling av Cosmic.

Kunskapsstod for hilso- och sjukvarden &r en stor
och viktig del i utvecklingen av en ny webbplatt-
form for vardgivare i Jonkopings ldn som plane-
ras 6ppna hosten 2018.
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Kvalitetsregister

Registercentrum sydost (RCSO) &r ett av sex
regionala registercentrum i Sverige med upp-
giften att samverka med, stodja och utveckla
sjukvardens nationella kvalitetsregister. RCSO
har sirskild kompetens inom omrédena patient-
medverkan och patientrapporterade métt och
forbattringskunskap.

Under 2017 genomfordes flera workshopar och
andra sammankomster for bade verksamhets-
utveckling och forskning for att sprida kunskap
om kvalitetsregisterarbete. Stod har getts till de
tolv register som ar anslutna inom omraden som
allmaén registerkunskap, utvecklingsdialog, pa-
tientmedverkan och patientrapporterade métt,
forbattringskunskap, datakvalitet och data-
presentation, statistik och epidemiologi samt
forskning.

Arbete tillsammans i larande néatverk, registerba-
serade forbattringsnatverk startade med nagra
kliniker och kvalitetsregister under aret. Det
arbetet planeras att fortsatta och omfatta flera
kliniker och register under 2018.

Cancervard - regionalt cancerarbete
Malsattningen for cancervarden inom syddstra
sjukvérdsregionen formuleras som ett antal 16f-
ten till patienter och medborgare. Arbetet med
dessa l6ften fortsatte under 2017 och beskrivs i
en rapport som belyser cancervardens aktuella
maluppfyllelse och utveckling 6ver tid inom syd-
Ostra sjukvardsregionen.

Generellt oavsett diagnos mérks forbattringar
inom cancervarden i sydéstra sjukvardsregionen.
De flesta diagnosomraden har behov av fortsatt
arbete med processen for att nd de mél som efter-
strivas. Arbetet baseras pa den strategiska planen
for cancervarden som Regionalt cancercentrum
(RCQ) sydost tagit fram. Inom ramen for den ar
det ocksa fokus pa arbetsfordelning/nivastruktu-
rering, cancerrehabilitering och prevention och
forebyggande arbete samt strategisk kompetens-
forsorjning.

Regionalt cancercentrum var under 2017
delaktig i arbetet med nationell nivastrukturering
inom cancervarden samt arbetet med sjukvards-
regional nivastrukturering utifrdn den framtagen
handlingsplan.

Multidisciplinédra konferenser (MDK) &r en viktig,
men resurskravande aktivitet inom cancersjuk-
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varden. Inom ramen for RCC Sydost pagar ett
projekt i syfte att ta fram och inféra gemensam-
ma riktlinjer for MDK i sjukvardsregionen — fore,
under och efter behandling.

Inférandet av de tio standardiserade vardférlopp
(SVF) som skulle inféras under 2017 har f6ljt
den modell som Region Jonkopings 14an anvéant
sedan 2015. Resultataterkoppling har skett till
respektive diagnosbaserad processgrupp i syfte
att 6ka kunskap om resultat for respektive SVF,
vad som publiceras och finns tillgdngliga pa web-
ben fér RCC i samverkan. Rapporten har speglat
tre perspektiv; patientupplevelser/-synpunkter
fran patientenkéiten PREM (Patient Reported
Experience Measures), kvalitetsindikatorer for
respektive forlopp samt antal inkluderade och
ledtider utifran nulége.

Ny 6verenskommelse har traffats for 2018, som
ar sista aret for den nationella satsningen om att
infora standardiserade vardforlopp inom cancer-
vérden. Tre SVF, de sista inom canceromradet,
ska inforas under 2018. Overenskommelsen
lagger dven stor vikt pa validering och kvalitets-
sdkring vid registrering och rapportering av data.
Malet med 6verenskommelsen &r en forbéttrad
tillgdnglighet genom kortare vantetider och
minskade regionala skillnader. I férsta hand ska
vardforloppet kortas fran det att vilgrundad
misstanke om cancer foreligger till dess att
behandlingen startas.

Onkogenetisk verksamhet

Onkogenetiska mottagningen finns vid onkolog-
kliniken, Lanssjukhuset Ryhov. Till mottagningen
remitteras patienter och anhdriga som ar i behov
av onkogenetisk utredning. Mottagningen an-
svarar for initial bedomning, utredning, infor-
mation, radgivning och uppf6ljning samt &r ett
kunskapsstod till klinikerna. Samverkan sker med
den onkogenetiska mottagningen vid Universi-
tetssjukhuset i Linkoping vid hogspecialiserade
utredningar.

Minskad 6ver-, under- och felanvandning

Liakemedelsanvindning

Vid en jamfo6relse sammanstalld utifran Varden

i siffror och indikatorer som ror l1akemedel har
Region Jonkopings ldn béattre resultat dn riket for
flertalet av indikatorerna. Fortfarande har lanet
hogst andel 75 ar och aldre som har tio eller fler
ldkemedel. I Socialstyrelsens senaste version av
”Indikationer for god lakemedelsterapi hos dldre”
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ar denna indikator bortagen eftersom den inte
anses aterspegla kvaliteten i likemedelsanvand-
ningen hos dldre. Region Jonkopings 1dn fortsét-
ter att ha fokus pa denna fraga, framst nér det
géller utbildning hos nyckelprofessioner, andra
alternativ d4n lakemedelsbehandling samt att
ldkemedelsordinationer regelbundet omprovas.

Arbetet i Likemedelsgruppen for sydostra sjuk-
vardsregionen (L4SO) fortsétter enligt beslutad
handlingsplan av sydostra sjukvardsregionens
regionsjukvardsledning (RSL). Nationella avtal
for nya kostnadskriavande ldkemedel har innebu-
rit 6kad jamlikhet samt reducerade priser. Detta
arbete sker i samverkan med Tandvérds- och
lakemedelsformansverket (TLV) och NT-rddet
(nya terapier).

Foljsamheten till rekommendationer samt upp-
handlade ldkemedel ar fortsatt god inom Region
Jonkopings lan. Driften av 1akemedelsforsorj-
ningen i slutenvarden har inneburit flera kvali-
tetsh6jande samt kostnadsbesparande aspekter.

Snabbare spridning - jamlik vard

Jamlik hélsa och vard

Region Jonkopings ldn arbetar for jimlik halsa
och att vard ska tillhandahéllas och fordelas pa
lika villkor. Grupper med sarskilda behov och in-
satser uppméarksammas inom olika omraden. Till
grund for detta ligger FN:s konvention om réttig-
heter for personer med funktionsnedséttning.

Utbildning och féreldsningar i hbtq-fragor
(homosexuella, bisexuella, trans- och queer-
personer) och hbtqg-diplomering erbjuds alla
verksamheter inom organisationen, med sarskilt
fokus pa de verksamheter som moter ungdomar
och unga vuxna. Frén hosten 2016 erbjuds dven
vara samarbetspartners inom omradena halso-
och sjukvard, vard- och omsorg, elev- och
studenthilsa samma koncept.

Under &ret har ett flertal utbildningsinsatser och
foreldsningar gjorts i olika verksamheter. Flera
verksamheter har hbtq-diplomerats, hela listan
finns pa Adlons webbplats, adlongruppen.se.

Region Jonkopings 1dn deltog i pridefestival Jon-
koping Qom ut och anordnade aktiviteter/infor-
mation pé véra skolor infér och pa paraddagen i
Jonkoping. Aven i Varnamo och Vetlanda anord-
nades regnbégsaktiviteter dar Region Jonkopings
léans fanns representerad.

Under 2017 har halsokommunikatorer genom-
fort grupptréffar med anpassad kommunikation
kring hélsa och svensk sjukvard, som riktas till
asylsokande och/eller nyanldanda. Cirka 50 olika
organisations- och boendeformer i ldnet har varit
aktuella, och ndrmare 1 100 personer (varav

55 procent kvinnor och 45 procent méan) har
genomgétt hilsoskola och andra kommunikativa
insatser.

Utvérdering visar att 86 procent av alla besokta
grupper var mycket néjda med informations-
tillfallet. Av de tillfrigade trodde 88 procent att
dagens information kan leda till en battre héilsa
for dem. I samband med modersmélsbaserad
hélsoinformation har teamet erbjudit méjlighet
till enskilda samtal och radgivning i fragor som
ror hélsa och livskvalitet.

Handlingsplan specifikt fér primarvard

I primérvarden har vardenheterna uppdraget att
arbeta hilsofrimjande och sjukdomsférebyggan-
de pa ett systematiskt sdtt. Samtal om levnads-
vanorna ska vara en naturlig del i patientmotet.
Vérdenheten ansvarar ocksa for hilsofrdmjande
insatser i samverkan med kommuner, intresse-
organisationer och andra aktorer i ndromradet.
Vérdenheternas systematiska forbattringsarbete
fortsétter med syfte att bidra till omstéllningen av
hélso- och sjukvéirden genom arbetet inom Till-
sammans for bdsta mojliga hdlsa och jamlik vard.

Satsningen pa hélsoframjande och sjukdoms-
forebyggande arbete har fortsatt. Vardcentraler-
na stodjer goda levnadsvanor genom att erbjuda
och genomféra hilsosamtal. Under éret har ett
digitaliseringsprojekt genomforts som innebar
att samtliga vardcentraler och barnhélsovérds-
enheter gar 6ver till en digital process for hilso-
samtal vid arsskiftet 2017,/2018. Pilotvard-
centraler och barnhélsovardsenheter har
deltagit i utvecklingsarbetet.

Utifrén antagna lansovergripande riktlinjer har
lokala 6verenskommelser utarbetats for vard och
stod till personer som har ett riskbruk eller miss-
brukar alkohol, narkotika, andra beroendefram-
kallande medel, 1akemedel eller dopningsmedel.
Lokala 6verenskommelser har implementerats
och dessa beskriver ansvarsfordelningen mellan
socialtjansten och hilso- och sjukvarden samt hur
samverkan mellan dessa ar utformad. Fortsatt
kompetens- och rutinstéd har erbjudits for att
stodja arbetet utifran gillande riktlinjer.
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I J6nkopings 1an finns 44 vardcentraler varav

14 drivs i privat regi. I november 6ppnade den
privata vardcentralen Wetterhélsan en ny filial i
Jonkoping, Sévsjo vardceentral driver sedan i april
den tidigare privata Vrigstad ldkarmottagning
som filial och Smélandsstenars vardcentral driver
Reftele vardcentral som filial sedan juni.

Alla vardcentraler uppfyller kravet att invdnarna
ska fa kontakt via telefon samma dag som de
soker hjéalp. Utvecklingen av en férbéttrad modell
for triagering (bedomning och prioritering) via
1177 Vardguiden pé telefon till jourcentralerna
testas under 2018. Syftet &r att fler invanare

ska fa hjélp pa primarvardsniva och inte behéva
soka vard pa sjukhusets akutmottagning. Under
semesterperioden bemannade medarbetare pé
vardcentralernas jourcentraler ett antal arbets-
pass i sjukvardsradgivningen 1177 Vardguiden
pa telefon.

Jamfort med andra landsting har vardcentralerna
i Jonkopings 1an hog tillgidnglighet, men vardcen-
tralernas formaga att erbjuda nybesok hos lakare
inom vérdgarantins fem dagar varierar mellan

71 och 94 procent. 71 procent av de vardsckande
far ett nybesok inom tre dagar, sju vardcentraler
erbjuder nybesok inom tre dagar till 6ver

80 procent av de vardsokande och tva vardcen-
traler erbjuder nybesok inom tre dagar till 6ver
85 procent av de vardsokande.

Efterfragan pa digitala vardméten 6kar snabbt i
Sverige. 2017 fick 222 217 personer snabb hjélp
via de vardcentraler som specialiserat sig inom
omradet. Av dessa var 2,3 procent folkbokforda i
Jonkopings 1an. Region Jonkopings 14n har tagit
fram krav for digitala vardmoten och genomfort
sérskild uppfoljning av framfor allt kvaliteten
pa triagering, ldkemedelsforskrivning och vard-
dokumentation. Erséittningen for digitala vard-
moten har justerats i riksavtalet och avtalet for
sydostra sjukvardsregionen.

Sedan 2016 har vardcentralerna mojlighet att fa
sarskild ersattning for utékade oppettider. 2017
hade sex vardcentraler utékade 6ppettider.

Region Jonkopings 14n uppmuntrar vardcentra-
lerna att genomfora lakarbesok i hemmet hos
invinare som av hilsoskél behéver det. Under
2017 genomfordes 3 942 lakarbesok i hemmet.
Det ar en 6kning med 20 procent jamfort med
2016, men farre an aren 2013-2015
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Lanets vardcentraler ar attraktiva dven for in-
vanare i andra 1an. 2017 valde 2 345 personer
folkbokférda i andra l4n vardcentral i JonkOpings
l4n. 1 718 lansinvanare valde vardcentral i annat
lan.

Utvecklingen av primérvarden som bas i hilso-
och sjukvarden pagér inom prioriterade utveck-
lingsomraden i handlingsplanen Tillsammans
for bdsta maojliga hdlsa och jdmlik vard samt i de
systematiska forbattringsarbeten som vardcen-
tralerna har uppdrag att genomfora och redovisa
péa Utvecklingskraft i maj 2018.

Utvarderingar av projektet Fran akuten till vard-
centralen visar att allt fler patienter hdnvisas ratt.
I utvecklingen av processerna for utredning, be-
handling och uppféljning av kroniska sjukdomar
har ett projekt tagit fram en modell for hjartsvikt
som testats pa flera vardcentraler. Modellen ska
vara anvandbar for flera kroniska sjukdomar.

Region Jonkopings lans stora samverkansprojekt
Trygg och sdker vard och omsorg har under 2017
utvecklat processen for samordnad vardplanering
vid utskrivning fran sjukhus. Processen och nya
IT-st6d (Cosmic Link, Messenger och digitala
vardmoten) har testats i Eksjo och Néssjo infor
breddinférandet i januari 2018. Den nya pro-
cessen innebdr att planeringen for vad som ska
hénda efter sjukhusvistelsen borjar redan vid
inskrivningen. Vardcentralernas virdsamordnare
far en nyckelroll att stodja patienter och narsté-
ende i 6vergangen fran slutenvard till hemmet
och att patienten fér en sirskild individuell plan
(SIP). En 6kad samverkan mellan vardcentra-
lerna, slutenvard och kommunen ska dven bidra
till att fler invanare kénner sig trygga hemma och
att sjukhusvard kan forebyggas.

Lanets vardcentraler &r fortsatt attraktiva arbets-
platser for ST-ldkare. I slutet av 2017 fanns totalt
motsvarande 116 anstéllda ST-14kare pé 34 vérd-
centraler. Motsvarande siffror for 2016 var 120
anstéllda ST-lakare pa 36 vardcentraler.

Handlingsplan specifikt

for specialiserad somatisk vard
Verksamhetsomrddena inom Region Jonkopings
14n har fortsatt att samverka. Frén arsskiftet sam-
manfordes tvé verksamhetsomréaden till Psykiatri,
rehabilitering och diagnostik.
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Verksamheten inom den somatiska virden har
fortsatt arbetet att gd frdn mycket bra till bdsta
mdjliga for att skapa mervérde for invanarna och
minska kostnaderna. Ett viktigt satsningsomréde
under &ret har varit Tillsammans for bdsta mdéjliga
hdlsa och jamlik vard.

Verksamhetsomradena inom somatisk vard star-
tade under 2017 ett ndrmare samarbete kring
gemensamma processer, exempelvis kring akut-
processen, vardplatser, behandlingsenheter och
vardadministration. Andra gemensamma frégor
ar utveckling av digitala virdmoéten och att syn-
liggora medicinska resultat.

God och jamlik vard - viktiga
utvecklingsomraden inom medicinsk vard
Verksamhetsomrédet har aktivt arbetat i forbéatt-
ringsarbetet Tillsammans for bdsta majliga hdlsa
och jamlik vard tillsammans med kommunerna
och primérvérden — och ingar aktivt bland annat
i delprojekten akuten till vardcentralen, vrdsam-
ordning, mobila team och kroniska sjukdomar.

De mobila teamen och de palliativa virdenhe-
terna inom specialiserad vard bildade 2017 den
lansgemensamma enheten specialiserad sjukvard
i hemmet (SSIH). Den bedriver verksamhet med
utgdngspunkt frén alla tre sjukhusen. Geriatriska
mobila team har bytt namn till mobila team, d&
dven personer under 65 &r kan inkluderas i verk-
samheten. Barnverksamheten med 6ppenvérds-
mottagningar i Eksjo, Huskvarna, Jonkdping och
Véarnamo har tillsammans med barn- och ung-
domshélsan i Néssjo, Huskvarna och Varnamo
bildat en gemensam ldnsovergripande enhet,
barn- och ungdomsenheten i Jonkopings lan.
Barnhalsovarden med barnavardscentraler (BVC)
som finns pé 25 platser i lanet, har bildat en l4ns-
overgripande enhet. Ovanstéende forandringar
har genomforts for att littare nd ambitionen att
Region Jonkopings 14n ska vara basta platsen att
véxa upp och &ldras pa.

SSIH ska under 2018 fortséitta att utvecklas i
samverkan med priméarvard och kommun. Ett
geriatriskt kompetenscentrum ar under upp-
byggnad i samverkan med ovriga verksamheter
i Region Jonkopings ldn, priméarvérd och de 13
kommunerna.

Olika insatser har genomférts for att 6ka
tillgdngligheten till ldnets akutmottagning, till
exempel forandring av schemalédggning och

arbetssitt samt 6kad bemanning pa akutmot-
tagningen vid Lanssjukhuset Ryhov i Jonkoping.
Arbete med rétt vardniva pagar tillsammans med
primérvarden.

Planering pagar for att ta hem avancerad behand-
ling for patienter med Parkinsons sjukdom fran
Universitetssjukhuset i Linkdping.

God och jamlik vard - viktiga
utvecklingsomraden inom kirurgisk vard
Ny utrustning for strélbehandling har gett 50
procents kapacitetsokning. Nya avancerade be-
handlingsmetoder, som stralning med andnings-
synkronisering och konturévervakning, 6kar
kvaliteten pé virden och mer gors i egen regi.
Region Jonkopings 1an ligger i framkant vad gél-
ler stralbehandling.

Inom proteskirurgin fortsétter konceptet Rapid
Recovery, med halverade vardtider, att inforas
inom ortopedi. Genom att férbereda vardvis-
telsen och engagera patienten mer, har orto-
pedkliniken pa Varnamo sjukhus effektiviserat
processen. Motsvarande arbetssétt har inforts pa
Lanssjukhuset Ryhov. Arbetssittets goda resultat
inspirerar till anvindning inom fler omréden.

1 januari 2017 bildades en l&dnsgemensam
kirurgklinik i Region Jonkopings ldn. Gemensam
ledning och 6verblick 6ver den kirurgiska
verksamheten ger forutsittningar att anvianda
resurser béttre och férdela uppdrag for jamlik
vard. Ett viktigt steg &r ett gemensamt flode av
patienter infor koloskopi. Det kan bli en modell
som passar for fler omraden. Inom akutkirurgin
har ett utvecklingsarbete startat som kommer

att vara en genomgripande del i akutprocessen.
Nya arbetssétt inom karlkirurgin leder till att fler
overlever bristning av stora kroppspulsadern tack
vare tidig upptackt av brack, dygnet runt-organi-
sation och en sammanhallen vardkedja mellan de
tre sjukhusen och ambulanssjukvérden.

Oron-, nis- och halskliniken fortstter att
utveckla lans6vergripande arbetssétt och inférde
2017 digital rontgenrond och remisskansli som
hanterar alla 6ron-, nis- och hals-remisser i Re-
gion Jonkopings l4n. Urologkliniken, med lang
erfarenhet av att vara lansklinik, ar en viktig refe-
rens som visar vikten av uthallighet och struktur
for patientfloden, kompetensforsorjning och
utveckling.
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De medicinska resultaten f6ljs upp vid samtliga
dialoger med klinikerna och i medicinska
programgrupper.

God och jamlik vard - viktiga
utvecklingsomraden inom rehabilitering
Rehabiliteringscentrum har fortsatt sin utveck-
lingsprocess for att skapa bésta forutsattningarna
for jamlik rehabilitering i ldnet. Aterkommande
klinikdialoger genomfors for att utvardera in-
satser och finga nya behov samt sékerstélla
gemensamma arbetssatt. Fortfarande kvarstar
utmaningar nar det géller samlokalisering for

att ta tillvara effekten av den tvarprofessionella
organisationen. Arbete med att erbjuda tydlig och
jamlik cancerrehabilitering har genomforts som
del i arbetet med standardiserade vardférlopp.

Teambaserad rehabiliteringsmedicinsk dagverk-
samhet finns i Jonkoping, Néssj6 och Varnamo.
Efterfrdgan pa slutenvarden 6kar och svarigheter
finns i tillgangen till hdgspecialiserad vard inom
sydostra sjukvardsregionen.

En utredning har genomférts under 2017 for att
bilda en obesitasenhet i Region Jonkopings 1an
for de allra mest 6verviktiga patienterna. Om-
varldsspaning och granskning av kunskapslaget

i omradet har skett. Pilotprojektet planeras att
starta varen 2018 och innebér en tydligare team-
baserad obesitasenhet fér dem som é&r aktuella for
kirurgi.

Arbete pagar med tidigt understédd hemgéng,
men behéver utvecklas for att erbjudas i alla
lansdelar. Arbete har pagatt for att utveckla nya
arbetssatt och forbereda for den nya lagen om
samverkan vid utskrivning fran sluten hélso- och
sjukvard 1 januari 2018.

Habilitering

Habiliteringscentrum har under aret forstarkts for
att klara det 6kade remissinflode nar det géller
nyanlédnda barn med i vissa fall grava funktions-
nedsittningar. Arbete pagér med att fortydliga
insatser som ska goras pa specialistniva. Neuro-
psykiatriska utredningar inom barnhabiliteringen
skiljer sig fran de sa kallade ADHD-utredningar-
na. Utredningar blir mer komplexa, omfattande
och utdragna i tid, samtidigt som trenden visar att
allt yngre barn remitteras. Atgéirder for att stodja
patienter och nirstaende paborjas dock omgéen-
de ivintan p4 utredning. Okat remissinflode nér
det géller nyanldnda barn med grava funktions-
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nedséttningar kriver stora resurser. Aven inom
habiliteringsverksamheten ses stora utmaningar
vad galler rekrytering.

Regionsjukvard

Centrum for séllsynta diagnoser (CSD) finns
sedan 2015 i sydostra sjukvardsregionen.
Centrumets uppgift ar att skapa battre omhénder-
tagande av personer med sillsynta sjukdomar och
med malet att nd battre livskvalitet. Tjansten som
lanssamordnare for séllsynta sjukdomar i Region
Jonkopings lan permanentades 2017.

Patienter med Parkinsons sjukdom som behand-
las med Duodopa via pump, kan fran 2017 fa
ldkemedel administrerat och uppf6ljning genom-
ford pa Lanssjukhuset Ryhov. For patienter som
behandlas med Baclofen via pump for spacticitet
eller smarta kan fylla pd pumpen pa Hoglandsjuk-
huset i Eksjo. Planering pagar for att ta hem un-
dersokning med endobronkialt ultraljud (EBUS).
Den planerade hemtagningen till Linssjukhuset
Ryhov av nyinsattning av CRT (en speciell form av
pacemakerbehandling) ar senarelagd.

I sydostra sjukvardsregionen pagar arbete med
nationell och regional nivastrukturering, dels
inom ramen for Regionala Cancercentrum i
samverkan (RCC) dar hittills ett tiotal omraden
behandlats, dels inom ramen fér nationellt hog-
specialiserad vérd (Socialstyrelsen) dar arbete
paborjades 2017 inom kvinnosjukdomar och neu-
rosjukdomar. I korthet innebar dessa processer
koncentration till farre enheter dar fokus sker pa
volym och kvalitet. I sydéstra sjukvardsregionen
forutsatts detta inte vara en ensidig riktning, utan
begreppet ”arbetsférdelning” galler i lika stor
utstridckning. Under 2017 har patienter fran
Ostergétland erbjudits vard i Region Jonkopings
lan och i Landstinget i Kalmar 14n inom kirurgi
och kvinnosjukvard, som ett resultat av denna
arbetsfordelning.

Utredning har genomforts i sydostra sjukvards-
regionen inom Klinisk genetik. Det har resulterat
i att arbete paborjats fér samordnad utbyggnad i
sjukvardsregionen med sikte pd 2021. Ytterligare
utredning visar behov av ytterligare PET-CT-
kapacitet och forslag pa placering i ett femérs-
perspektiv. Sydostra sjukvérdsregionens andra
PET-CT placeras 2018 pa Lianssjukhuset Ryhov.
Donationsutredningen visar att arbetet i sydostra
sjukvardsregionen behover forbittras, bland an-
nat genom fortydligande av regelverk och behov



FOLKHALSA OCH SJUKVARD

av forandrat arbetssatt. Forandringsarbetet ska
foljas regelbundet.

Katastrofmedicinskt centrum (KMC) genomférde
2016-2017 en forstudie av traumaprocessen i
sydostra sjukvardsregionen med inriktning att
identifiera, férméga, brister och behov i proces-
sen. Forstudien och forslag till fortsatt utveckling
av traumasystem i sydostra sjukvardsregionen
presenteras for regionsjukvardsledningen (RSL)
under 2017. Framtaget projektdirektiv ska kom-
pletteras med utvérdering i borjan av 2018 och
projekttiden &r berédknad till tva ar.

Primarvardssamarbete i sydostra sjukvardsregio-
nen har fortsatt under 2017. I arbetet med det
nationella innovationsprojektet Flippen, (for att
mota befolkningens behov av hilsa och trygghet)
och att utveckla personcentrerad primarvard i
sydostra sjukvardsregionen, har utveckling och
tester frimst haft fokus pa att starka patientens
egna resurser, hilsa, samverkan med andra
aktorer, digitalisering samt tillgdnglighet. Ett
sjukvérdsregionalt strategiskt nitverk har bildats
i sydostra sjukvardsregionen for att tillvarata,
bidra och stddja innovationerna som véxer fram i
samband med projektet.

Samarbetet inom sydostra sjukvardsregionen har
utvecklats fran att enbart omfatta de rent medi-
cinska verksamhetsomrédena till omraden inom
bland annat IT (eSPIR), kompetensforsorjning,
upphandlingar, ordnat inférande ldkemedel och
medicintekniska hjdlpmedel och forskning och
utveckling samt Life science.

Handlingsplan specifikt for

specialiserad psykiatrisk vard

Samarbete mellan specialistvard, primarvard
och kommun inom strategigrupp psykiatri och
missbruk har som maél att skapa forutséttningar
for gemensamma satsningar for invanarnas
basta. Arbetet med att finna lampliga lokaler for
tillnyktringsenhet (TNE) har under aret landat

i ett forslag att integrera verksamheten med
akutvardsavdelningen pé Lanssjukhuset Ryhov. I
véintan pa att hus D1 pa Lanssjukhuset Ryhov har
byggts, anordnas tillfalliga lokaler vid nuvarande
akutvardsavdelning.

Inom Tillsammans for bdsta méjliga hdlsa och jam-
lik vard har ett arbete pagatt utifrdn kand 6ver-
dodlighet pa grund av dalig somatisk ohélsa hos
svart psykiskt sjuka.

Allméanpsykiatri

Ett omfattande utvecklingsarbete pagar inom den
psykiatriska specialistvirden. En satsning pa alla
fem omréden inom det balanserade styrkortet har
som o6vergripande mal att erbjuda teambaserad
psykiatrisk verksamhet av hog medicinsk kvalitet
som réknas bland de bésta inom fem-sex &r.
Totalt 13 olika forbéttringsinitiativ inom ramen
for Jamlik psykiatrisk vard har initierats.

Oppenvarden ska vara basen och uppbyggnaden
av mobila och flexibla 16sningar har paborjats.
Malséttningen ar att erbjuda vérd i patientens
narmiljo och sa 1dngt mojligt undvika slutenvérd.

Arbetet med jamlika kliniska program i linje med
de nationella intensifieras. En forstarkning inom
omréde forskning, utbildning och utveckling
prioriteras, liksom kompetensforsorjning,
kompetensutveckling.

Arbete med forbattrad somatisk hélsa for perso-
ner med psykisk sjukdom har efter pilotprojekt
overgétt till spridningsarbete inom ramen for
tillsammansarbetet. Rutiner for brukarstyrd in-
ldggning inom slutenvarden finns framtagna vid
Kklinikerna. Psykiatriska kliniken pa Hoglandet
har deltagit i pilotprojekt for trygg och siker ut-
skrivning fran slutenvarden.

Réttspsykiatri

Kopt rattspsykiatrisk vird omfattas av regionavta-
let och under 2018 okar antalet platser i Vadstena
fran 17 till 30. Samverkan mellan l4nets rattspsy-
kiatri och rattspsykiatriska regionvardenheten i
Vadstena fortsatter.

Barn- och ungdomspsykiatri (BUP)

2017 klarade inte barn- och ungdomspsykiatriska
Kkliniken i Jonkoping malet for tillganglighet till
besok. Kliniken hade forlust av kompetens

under aret, men dven arbetat med omorganisa-
tion infor bildandet av léansklinik 2018. Véntetid
till utredning har successivt forbéttrats, men nar
inte malet. Okad efterfrdgan pa specialistpsykiatri
for barn och unga gor att resurser har ompriori-
teras for att kunna moéta de mest akuta och kom-
plexa behoven.

Handlingsplan specifikt for

6vrig hélso- och sjukvard
Ambulanstransporter med prehospital vard
och sjuktransporter

Antalet ambulansuppdrag fortsatter att 6ka.

47




FOLKHALSA OCH SJUKVARD

Under 2017 genomfordes néstan 46 700 uppdrag,
vilket ska jamféras med 45 600 uppdrag 2016.

Funktionshinder- och hjidlpmedelsverksamhet
Omradet omfattar 6vergripande funktionshinder-
och hjdlpmedelsfragor. Region Jonkopings 1an
samverkar med funktionshinderorganisationer i
lanet pé flera olika nivaer. Exempel ar Lansradet
for funktionsnedséattningar (LFF), Dialogmoten
med politiker, Levande bibliotek och flera olika
verksamhetsknutna sé kallade ”brukarrad”.

Hjédlpmedelscentralen ansvarar for hjdlpmedels-
forsorjning till bAde Region Jonkopings 1an och
ldnets kommuner. Det ar viktigt att den sam-
manhallna hjidlpmedelsverksamheten fungerar
pa bista mojliga satt for att kunna méta lans-
invanarnas behov av hjalpmedel. Regelverket
Hjdlpmedel i Jonkopings ldn ar gemensamt for
Region Jonkopings 14n och lédnets 13 kommuner
och handboken for hjdlpmedelsférskrivning,
Hjdlpmedel i Region Jonkdpings ldn, omfattar
hjalpmedelsverksamhet vid hjélpmedelscentral,
audionommottagning, syncentral och ortoped-
teknisk verksambhet.

Bidrag inom folkhilsa och funktionshinder
Region Jonkopings 14n har 1amnat bidrag i form
av organisationsstod och/eller verksamhetsstod
till organisationer som arbetar for att framja folk-
hélsans utveckling i 1anet. Bidrag till nykterhets-
fraimjande organisationer, idrottsrérelsen och Na-
tionalféreningen for Trafiksdkerhetens Framjande
(NTF) ar nagra exempel. Sirskilda projekt inom
folkhdlsoomradet som innehéller nytdnkande och
kan tjdna som forebild for andra organisationer
har ocksé fatt stod.

Region Jonkopings 14n lamnar bidrag i form

av organisations- och verksamhetsstod till or-
ganisationer inom omréadet funktionshinder.
Organisationerna ar verksamma som lans- eller
regionféreningar. Bidraget ska bland annat stodja
foreningar att genom olika motesplatser sprida
information, upplysa och delge kunskap om funk-
tionsnedséattningar.

Rad och stod till personer

med funktionsnedséttningar

Region Jonkopings 14n har ansvar for radgivning
och annat stod, enligt § 91 LSS, Lagen om st6d
och service till vissa funktionshindrade. Verksam-
heten &r uppdelad i habilitering och sjukvard.
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Smittskydd och vardhygien

Under aret rapporterades 2 884 fall av anmaél-
ningspliktiga sjukdomar som hanterades pé enhe-
ten (fordjupad statistik finns pé smittskydds sida
pa webbplatsen Region Plus). Borjan av aret préig-
lades av det stora nationella utbrottet av campy-
lobakter fran svensk kyckling, som gav upphov till
ett stort antal fall och manga med allvarlig sjuk-
dom som kréivde sjukhusvérd dven i Jonkopings
lan. Flera olika myndigheter arbetade med detta
och till sommaren hade antalet fall atergétt till
normala nivaer. Under aret sdgs dven flera natio-
nella utbrott av salmonella med ett mer begréinsat
antal fall, men med stor geografisk spridning.
Samordnade smittsparningsatgiarder kunde i flera
fall identifiera olika livsmedel som smittkallan
och darmed undanréja dessa fran marknaden.

Under hosten genomfordes den arliga influensa-
vaccinationskampanjen, med omfattande infor-

mations- och utbildningsinsatser till olika delar

av varden.

Sprututbytesprogrammet, som etablerades 2016,
ar nu en valfungerande och vaxande verksamhet
som drivs gemensamt av infektionsmottagningen
och beroendemottagningen, med stottning fran
smittskydd. Antalet inskrivna har under aret mer
an fordubblats fran ett 50-tal till nu kring 130
personer. Okade dppettider planeras under kom-
mande r.

Influensasdsongen 2016/2017 var medelsvar och
utgjorde ingen stor belastning pé slutenvarden,
mojligen tack vare att vi ater nddde Sveriges
bésta vaccinationstdckning — 62 procent av alla
over 65 ar.

Daremot var det ett mycket stort antal fall vin-
terkréaksjuka i hela samhallet och flera omfat-
tande utbrott pa sarskilda boenden och pa alla
tre sjukhusen, med stor paverkan pa varden. For
att oka kunskapsnivan och forbéttra arbetssattet
infor nésta sdsong genomfordes under hosten tre
vilbesokta utbildningstillfillen f6r personal fran
slutenvérden och den kommunala varden och
omsorgen.

I borjan av 2017 avslutades ett projekt dér vard-
hygien tréffat lanets alla hygienobservatorer i
mindre grupper for att stodja dem i deras arbete
och for att 6ka antalet enheter som maéter och
rapporterar foljsamhet till basala hygienrutiner.
Projektet redovisades i form av en uppsats pa
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Master-niva, som lades fram vid Halsohégskolan
ijuni.

Under januari till maj genomfordes ett projekt
med antibiotikaronder pé alla medicinska och
geriatriska vardavdelningar. Detta arbetssétt, dér
en infektionsldkare granskar och kommer med
synpunkter pa antibiotikaordinationer pa innelig-
gande patienter, har visat sig vara ett effektivt
sétt att minska 6verforbrukning av antibiotika
och férordas sévél nationellt som internationellt.
Under hosten har projektet utvirderats och for-
hoppningen é&r att arbetsséttet ska kunna perma-
nentas.

Vid aterkommande tillfdllen har en dialog forts
med de digitala virdgivare som har avtal med
vardcentraler i Region Jonkopings l4n (Kry,
Medicoo och Min doktor) kring deras antibio-
tikaforskrivning och vikten av att folja riktlin-
jerna i Region Jonkopings lans Fakta-dokument.
Detta har aven tilldragit sig stort medialt intresse.
Frén och med januari 2018 tillimpas nationella
Stramas kvalitetsindikatorer for digital vard vid
uppfdljningarna.

Kris- och katastrofmedicinsk beredskap

I maj antog regionfullméktige den kris- och ka-
tastrofmedicinska beredskapsplanen samt tillho-
rande delplaner. Sjukhusens lokala atgardslistor
har dérefter reviderats och implementerats.

Under 2017 hanterade Tjénsteman i beredskap
(TiB) 187 larm (héindelser), vilket var ndgra férre
&n 2016. Av de 187 larmen bekréftade TiB vid tva
tillfallen handelsen som en "allvarlig handelse”.
Regional medicinskt ansvarig ldkare kontaktades
vid tvé tillféllen.

Grundvattenbristen i l4net riskerade under va-
ren framforallt att paverka Hoglandssjukhuset.
Infér sommaren gjordes en sérskild plan for hur
vattenbrist eller otjanligt vatten hanteras pa sjuk-
huset. Vattentankar har kopts in och fordelats pa
sjukhusen.

Under aret har cirka 300 personer deltagit i 6v-
ning och utbildning inom kris- och katastrofmedi-
cinsk beredskap. Utbildningar och 6évningar samt
hantering av intraffade handelser sker i stor om-
fattning tillsammans med samverkande myndig-
heter, sdsom lanets kommuner, polismyndigheten
och Lansstyrelsen inom strukturen F-samverkan.

Tillsammans med Myndigheten for samhalls-

skydd och beredskap (MSB) har ett arbete for
att anpassa sjukhusens ledningsrum for sarskild
sjukvérdsledning pagatt under 2017 och berék-
nas vara klart varen 2018.

Inom omrédet civilt férsvar har Region Jonko-
pings lan deltagit i samverkansévningar med
Forsvarsmakten. Vid tvé tillfdllen under véren 6v-
ning tillsammans med SWEDEC, dar samverkan,
akutsjukvard samt ledningsférméga 6vades. Un-
der férsvarsmaktsévningen Aurora deltog Region
Jonkopings l14n i en delévning som Lansstyrelsen
anordnade. Region Jonkopings 14n har ocksa del-
tagit i kirnkraftsévningen KKO-17 tillsammans
med Liansstyrelsen och 6vriga samverkansaktorer
inom F-samverkan.

For fortsatt arbete med civilt férsvar kom en

forsta fordelning av statliga medel som en en-

gangssumma pa 444 444 kr sommaren 2017.

Utover det har statliga medel fordelats for 2018

via Socialstyrelsen kopplat mot foreskriften om

katastrofmedicinsk beredskap SOSFS 2013:22.

Landsting/regioner ska under 2018 delta i den

nationella och regionala planeringen av totalfor-

svaret genom att

» kartlagga vilka samarbetsytor som krivs inom
landstinget for att nd 6nskad forméageforhoj-
ning i hela traumavardskedjan

» kartlagga vilka delar av den egna hilso- och
sjukvardsverksamheten som mest berors av de
aterupptagna civilforsvarplaneringen

» samt att landstingen/regionerna samverkar
med lansstyrelsen, Forsvarsmakten, Socialsty-
relsen och andra berérda myndigheter i plane-
ringen av totalforsvaret.

Statliga medel kommer &ven 2018, kopplat mot
lagen om kommuners och landstings dtgérder
infor och vid extraordinéra héndelser i fredstid
och hojd beredskap (2006:544). Diskussion kring
fordelningen och uppgifter pagar mellan ansva-
rigt departement och SKL.

Forskning och utveckling

for hilso- och sjukvéard

Region Jonkopings 1an bidrar med betydande
forskning inom hélso- och sjukvérden samt tand-
vérden. Futurum - akademin f6r hélsa och vard
har till uppgift att ge stod till "kunskapande i
vardagen” genom klinisk patientnéra forskning
och kunskapsstod. Enligt Dagens Medicins sam-
manstéllning 2017 satsar Region Jonkopings 1an
mest pa forskning av landsting och regioner utan
universitetssjukhus.
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Region Jonkopings 14n bidrar ocksa till det
sjukvardsregionala forskningsradet FORSS som
stirker sydostra sjukvardsregionens kliniska
forskning, kunskapsutbyte och ndtverkande. P4
nationell niva bidrar Region Jonk6pings 14n dven
till finansiering av Klinisk behandlingsforskning,
dar storre nationella projekt kan genomféras med
relevanta kliniska frigestéllningar som annars
har svart att f4 finansiering.

Utvecklingen av den decentraliserade lakarut-
bildningen fortsatte under 2017 och forberedelse
for ansdkan om universitetssjukvérd inom vissa
kliniska omréden pagéar. Dessa enheter kommer
att ha sérskilda forsknings-, utbildnings- och
utvecklingsuppdrag och stark koppling till Lin-
kopings universitet. Samtidigt pagar utveckling
av starkare samverkan med Hélsohdgskolan vid
Jonkoping University om att skapa ett nytt, mer
Kkliniskt inriktat, forskningsdmne och en ansékan
om tandlékarutbildning.

50

Futurum har fatt ett uppdrag att utveckla en Life
Science-strategi tillsammans med motsvarande
enheter i sydostra sjukvardsregionen.

Biblioteksverksamheten genomgar forandringar
bade lokalmassigt genom sammanslagning av
medicinskt och allmént bibliotek och innehélls-
massigt med 6kad digitalisering och férberedelse
for lakarutbildningen.

Jonképing Academy for Improvement of Health
and Welfare som Region Jonkopings lan driver
tillsammans med Jonkoéping University och lanets
kommuner, bedriver forskning inom ledarskap,
forbattring och patientsikerhet. Varje ar utbildas
ett antal masterstudenter i kvalitetsforbattring
och ledarskap inom hélsa, vard och omsorg. Un-
der aret har 4ven en nationellt uppskattad utbild-
ning for ledare "Advanced training program”
genomforts tillsammans med Intermountain
Healthcare System i USA.
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Ansvaret for tandvérd regleras i tandvardslagen.

Enligt lagen ska landsting och regioner svara for

 regelbunden och fullstidndig tandvérd for
barn och ungdomar till och med det &r de
fyller 21 ar

¢ specialisttandvard for vuxna

* §vrig tandvard for vuxna i den omfattning
som regionen bedémer lampligt.

Region Jonkopings 14n ska dessutom se till att
det finns tillrackliga resurser for patienter med
sarskilda behov av tandvérdsinsatser och att
patientgrupper med behov av sarskilt stod
erbjuds tandvard.

Region Jonkopings lans resurser for barntand-
vard, specialisttandvard och tandvérd till

Perspektiv: Medborgare och kund

patienter med sérskilda behov och st6d avser
séval offentligt som privat driven tandvard.

Allmantandvard for vuxna utférs pa en marknad
dar bade offentlig och privat tandvérd ar aktorer.
Allmantandvérd finansieras av patientavgifter
och erséttning frén tandvardsforsikringen.
Allméantandvérd for barn utférs bade av Folk-
tandvarden och privata utforare, och finansieras
av Region Jonkopings 14n via en barntandvards-
peng. Inom barntandvarden har Folktandvarden
dven kostnader for kollektiva insatser for barn
0-2 ar samt extern forebyggande verksamhet fér
alla barn i lanet. Detta finansieras med en sér-
skild folktandvérdsspecifik ersattning som 2017
uppgick till 10,3 miljoner kronor. I 6vrigt galler
konkurrensneutralitet.

STRATEGISKT MAL: Bra munhalsa och god tandvard

FRAMGANGSFAKTOR Integrera och utveckla det férebyggande arbetet for att na bra

halsoeffekter hos befolkningen

Information, undervisning och munhygienin-
struktion ges till olika malgrupper. Speciell upp-
maérksamhet riktas till de grupper som av olika
skél har storre behov av tandvard eller storre

svarigheter att soka och efterfraga tandvérd. Det
handlar till exempel om barn, éldre, sjuka och
personer med funktionsnedséttning.

Malet &r inte uppfyllt.

Mal: 45 procent av 19-aringarna i Jonképings 1an ska vara kariesfria.
Resultat: 42 procent av alla 19-aringar &r kariesfria. (Kvinnor 43,0 procent och man 41,4 procent)

Barn och ungdomar i Jonkopings 1an har god
tandhélsa 6verlag. Dock har andelen kariesfria
barn och ungdomar forsdmrats jamfort med
2016. Den stora tillstromningen av asylsokande
patienter borjar nu mérkas och dessa har ofta

en avsevart simre munhdalsa dn barn uppvéxta i
lénet. Sedan tidigare vet vi att munhalsan, matt
som andel kariesfria 19-aringar, jamf6rt med
ovriga riket dr god i lanet. Men vi kan se att barn
i omraden med lagre socioekonomi fér en allt
sdmre munhalsa, liksom vad géller allmén halsa.
Resurser styrs, och méste styras med dnnu storre
tydlighet, till patienter med sdmre munhélsa. Un-
der aret har ett nytt team startat sitt arbete med

att stotta kliniker som har patienter med sémre
munhélsa, i det forebyggande arbetet. Stora sats-
ningar har ocksa paborjats riktade mot ett- och
tvaaringar.

Folktandvérdens rapportering till det nationella
kvalitetsregistret SKaPa (Svenskt Kvalitetsregister
for Karies och Parodontit) ger mojlighet till jam-
forelser med andra landsting och underlag for
verksamhetsutveckling samt stdd till nationella
riktlinjer for tandvard.
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Mal: Andel av revisionspatienter (kvinnor och man) som har frisktandvardsavtal ska vara >22 procent.
Resultat: 22 procent av revisonspatienter har friskvardsavtal varav fér kvinnor 23 procent och fér man

21 procent. Malet &r uppfyllt.

Fran och med 2009 erbjuder Folktandvarden
Frisktandvardsabonnemang. Frisktandvérd ar
regelbunden tandvard till fast pris. Totalt finns

cirka 25 500 abonnemang, vilket ar i nivd med
2016.

FRAMGANGSFAKTOR God tillgdnglighet och bra bemétande

For barn- och ungdomstandvard géller valfrihet
ival av vardgivare. Av linets omkring 80 000
3-21-aringar tar Folktandvarden hand om

73 200 barn och ungdomar (91 procent). De
privata vardgivarna tar hand om 7 100 barn och
ungdomar (9 procent).

Mal: Andel nya patienter som fatt tid till undersékning och behandling inom 180 dagar ska vara >90 procent.
Resultat: 27 procent av patienterna i kdn har vantat mindre &n 180 dagar. Malet ar inte uppfylit.

ska vara >90procent.

‘ Mal: Andel revisionspatienter som fatt tid till undersékning och behandling inom 180 dagar fran maldatum

Resultat: 62 procent av patienterna i kon har vantat mindre &n 180 dagar Malet &r inte uppfyllt.

God tillgénglighet till tandvard for lanets inva-
nare ar en viktig framgangfaktor for tandhélsan i
lanet. Folktandvarden klarar inte mélen att ge
alla patienter tid inom 180 dagar. Vid &rsskiftet
hade 73 procent av de nya patienterna i kon
vantat mer &n 180 dagar sen de kontaktade Folk-
tandvarden for att fa en tid. Nar det géller revi-

sionspatienterna (vuxna som regelbundet kallas
pa tandhélsokontroll) hade 38 procent av dem
som redan borde varit pa unders6kning, vantat
mer 4n 180 dagar. Lanets invénare kan dven
vanda sig till privata aktorer, men deras kapacitet
ar inte tillracklig for att véga upp Folktandvar-
dens ko.

. Mal: Alla akuta remisspatienter inom specialisttandvarden tas omhand inom sju dagar.
Resultat: O patienter har vantat langre &n 7 dagar. Malet &r uppfylit.

‘ Mal: Alla remisspatienter inom specialisttandvarden tas omhand inom 60 dagar.
Resultat: 587 patienter har vantat langre &n 60 dagar. Malet &r inte uppfyllt.

Specialisttandvarden prioriterar och behandlar
alla akuta patienter direkt. Under 2017 hade 587
remisspatienter inom specialistvdrden véintat
langre 4n 60 dagar. Det &r en 6kning med 18
patienter jamfoért med 2016. Orsaken &r en 6kad
efterfrdgan pa specialisttandvarden. Det beror
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dels pa att allmantandvarden inte ar fullbeman-
nad utan dras med vakanser, dels att allmintand-
varden har en storre andel tandldkare som &r
nyrekryterade och darfor inte har erfarenhet av
komplicerad tandvérd.
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Resultat: 95 procent. Malet &r uppfylit.

Mal: Minst 90 procent av dem som &r beréattigade till uppstkande tandvard har fatt en munhalsobedémning.

Vissa dldre och vissa personer med funktions-
nedséttning har, med giltigt intyg om Nodvdndig
tandvdrd, ratt till tandvardsstod. Det omfattar
bland annat kostnadsfri munhé&lsobedémning
(kallas dven uppsokande tandvard) och tand-
vard till samma kostnad som sjukvard. Knappt

7 500 personer ar beréttigade till uppsokande
tandvard. Av dessa tackade cirka 4 700 ja och 95
procent av dem som tackat ja har fétt ett besok,
vilket dr en forbéattring med 1 procent jamfort
med 2016.

Frén och med 1 januari 2013 ansvarar Region
Jonkopings 14n dven for tandvéard for personer
som pé grund av langvariga sjukdomar eller
funktionsnedséattningar har stora behov av tand-
vard. Den nya patientgruppen berdknades om-
fatta 2 000 personer. Hittills 4r 773 berattigade,
varav 485 har fatt ndgon form av behandling
under 2016. Kdnnedomen om stodet okar sakta
och extra information har getts.

Malet &r delvis uppfyllt.

Mal: Andel beréttigade (kvinnor och man med intyg om nédvandig tandvard) som fatt tandvard utférd,
ska 6ka mer &n 2 procentenheter jamfért med 2016 eller uppga till minst 55 procent.
Resultat: 50 procent, varav kvinnor 47 procent och man 54 procent, en minskning med 1 procentenhet.

De personer som ar beréttigade till uppsokande
tandvard har ratt till n6dvandig tandvard till
halso- och sjukvardsavgift. Under 2017 anvéinde
cirka 3 727 personer sitt intyg fér nodvéndig
tandvard. De beréttigade personerna finns i sar-
skilda boenden, ar hemsjukvardspatienter eller
omfattas av lagen om stéd och service till funk-
tionshindrade. For att nd malet behover tand-
varden integreras med den 6vriga varden. Det ar
vardpersonalens ansvar att bistd med munvérd

och se till att den som blivit rekommenderad nod-
vandig tandvérd ocksé far den utford.

For att 6ka anvandningen av Nodvdndig tandvard
har Folktandvarden fran 1 januari 2016, ansvar
for hela den uppsokande verksamheten, tillsam-
mans med ett utékat uppdrag framfor allt riktat
mot sjukvérden och kommunala omsorgen. Det
pagar ett kontinuerligt arbete med att utbilda
vardpersonal for att nd mélet.

Resultat: 98 % &r ndjda. Malet ar uppfyllt.

‘ Mal: 100 procent néjda mén och kvinnor (Folktandvarden)
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TANDVARD

Perspektiv: Process och produktion

STRATEGISKT MAL: Effektiva arbetsprocesser

FRAMGANGSFAKTOR Sé&ker tandvard
Tabell 16 Verksamhetens omfattning 2013-2017

2013 2014 2015 2016 2017
Barn- och ungdomstandvard ”
Antal behandlade barn 58 636 57785 60168 60 801 66 650
Antal vardtimmar tandlakare 30 055 29 681 318 34744 36 512
Antal vardtimmar 6vrig vardgivande personal 10 941 12 329 13 565 14 256 17 029
Antal behandlade barn, hos privat tandlakare 5856 5969 6 028 6167 7054
Vuxentandvard ®
Antal behandlade patienter 89 900 88 715 89146 88 535 83495
Antal vardtimmar tandlakare 92582 88 519 85 740 82186 81312
Antal vardtimmar 6vrig vardgivande personal 41602 44 692 47 51 47723 46 292
Specialisttandvard
Antal patientbesok 64 827 64 475 67 557 68 469 67 706
Antal behandlade patienter n212 n124 n716 1323 10 796
Tandvard fér patienter med rétt till tandvardsstod 2
Antal patienter, munhélsobedémning 4753 4625 4194 4 409 4 469
Antal patienter, noédvandig tandvard 3855 3824 3649 3802 3727
Antal patienter, behandlade som ett led i kortvarig
sjukdomsbehandling 1173 733 922 1079 923
Antal patienter, behandlade pa grund av langvarig
sjukdom eller funktionsnedsattning 147 305 406 485 580

Y 2013-2016 avser barn- och ungdomstandvard aldrarna 3-19 ar. 2017 réknas aldrarna 3-21 ar som barn- och ungdomstand-
vard. Pa samma satt rdknas man som vuxen fran och med 20 ar 2013-2016 och fran och med 22 ar 2017
2 Avser patienter behandlade inom saval Folktandvarden som privat tandvard.

Perspektiv: Larande och fornyelse

STRATEGISKT MAL: Bista mojliga tandvard

FRAMGANGSFAKTOR Kontinuerligt utvecklings- och férbattringsarbete

Vid Odontologiska Institutionen i Jonkoping ortodonti, parodontologi och pedodonti. Institu-
genomfors specialistutbildning och specialise- tionen &r godkénd av Socialstyrelsen for utbild-
ringstjanstgoring av ST-tandlakare i bettfysiologi, ning av specialister.

odontologisk radiologi, oral kirurgi, oral protetik,
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TANDVARD

Perspektiv: Ekonomi

STRATEGISKT MAL: Kostnadseffektiv tandvard

FRAMGANGSFAKTOR God hushallning av resurser pa savél kort som Iang sikt.

Mal: Nettokostnad per verksamhetsomrade ska inte éverstiga intakt eller budget.
Resultat: Tandvardens nettokostnad understiger budget/intakter. Malet &r uppfyllt.

Tabell 15 Tandvardens nettokostnad 2016-2017 (miljoner kronor)

2016 2017 Avvikelse mot budget 2017
Nettokostnad tandvard totalt 227 244 6,0
Tandvéardens resultat blev plus 6 miljoner kro- nettokostnadsokningen forklaras framst av att
nor. Tandvardens nettokostnad 6kade med 7,2 ytterligare tva drskullar (20-21 &r) hanteras inom
procent mellan 2016 och 2017. Den relativt hoga barn- och ungdomstandvérden.

Mal: Produktivitet ska 6ka jamfort med 2016.
Resultat: Produktiviteten har 6kat med nastan tre procent jamfort med 2016. Malet ar uppfyllt.

Folktandvérden har under flera &r haft sjunkande
produktivitet, men under 2017 vinde den nega-
tiva trenden och produktiviten forbéttrades.
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Regional utveckling

Regional tillvaxt ar en viktig férutsattning for att visionen Fér ett bra liv i en att-
raktiv region ska forverkligas. Region Jonkdpings 1&an verkar inom omraden som ar
avgorande for manniskors liv och halsa, men ocksa inom omraden som ger lanet
forutsattningar for tillvaxt och utveckling. Sambanden mellan dessa omraden ar
starka dar attraktivitet ar en framgangsfaktor. Kreativa uttrycksmaojligheter, bra
jobb, kommunikationer och bostader ar viktiga tillgangar. Att attrahera manniskor
att flytta hit, och fa dem som redan bor har att vilja stanna kvar, innebar att moj-

ligheterna vaxer for alla.

Den nationella strategin for regional tillvaxt och
attraktionskraft 2015-2020 samt den regionala
utvecklingsstrategin (RUS) utgér grunden for
arbetet inom regional utveckling. Det regionala
tillvaxtarbetet ska grundas pa analyser av regio-
nala forutséttningar, uppfoljningar och utvérde-
ringar i syfte att fraimja ldrande och utveckling.

Region Jonkopings 1dn har foljande uppgifter:

e Utarbeta och faststélla en strategi for lanets
utveckling som kommuner och Region Jonko-
pings lan avser att genomfoéra i samarbete med
andra parter.

e Samordna insatser for genomférande av den
regionala utvecklingsstrategin.

* Besluta om anvéndningen av vissa statliga
medel for regionalt tillvaxtarbete.

» Uppriétta och faststélla lansplaner for regional
transportinfrastruktur.

* Folja upp, lata utvdrdera och arligen till re-
geringen redovisa resultaten av det regionala
tillvaxtarbetet.

Region Jonkopings 1an stimulerar regional till-
vaxt genom att stodja projekt som bidrar till
regional utveckling. Dessa projekt finansieras
dels genom statliga medel for regionala tillvaxt-
atgérder, sa kallade 1:1-medel, dels genom egna
regionala utvecklingsmedel.

Vi arbetar &ven med internationellt och gréns-
overskridande arbete. Horisontella kriterier sa-
som jamstélldhet, méngfald, social, ekologisk och
ekonomisk héllbarhet ska genomsyra
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arbetet. Strukturfonderna, vilka dr EUs redskap
for utvecklingsprojekt, utgor ett viktigt redskap
for regional utveckling. Strukturfonderna ska
bidra till ett forstarkt naringsliv, tillvaxt och for-
béttrad arbetsmarknad.

Regional utvecklingsstrategi

Under 2017 har en revidering av den regionala
utvecklingsstrategin (RUS) pébérjats som invol-
verar ett 60-tal aktorer fran offentlig, privat och
ideell sektor. Sarskild hansyn ska tas till hallbar-
hetskriterier och jamstélldhetsintegrering. Sam-
tidigt har en uppf6ljning av den OECD-rapport
som togs fram fér Smaland och Blekinge 2012
inletts. Resultatet inkluderas i det fortsatta RUS-
arbetet. Inom regional utveckling finns féljande
huvudomréaden:

* Arbetsmarknad och naringsliv

* Kunskap och innovation

e Livsmiljo

* Samhaillsplanering.

Budgetansvaret for regional utveckling finns
inom tvd ndmnder. Det ekonomiska utfallet och
avvikelse mot budget framgar av Tabell 17.

Kommentarer till det ekonomiska utfallet finns
i de foljande textavsnitten.

Ut6ver budgetmedel som anslds inom Region
Jonkopings 1an och som redovisas i Tabell 17 finns
statliga 1:1-medel som kan disponeras till pro-
jektstod via beslut inom organisationen.
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Dessa medel, som uppgar till 24 miljoner kronor

for 2017, har anvénts fullt ut under aret.

Tabell 17 Nettokostnad 2015-2017 (miljoner kronor)

Region Jonkopings lan forfogar dven over statliga
medel inom ramen for den regionala transport-
planen. Denna typ av utgifter redovisas inte hel-
leriTabell 17.

Namnden for arbetsmarknad, ndringsliv och attraktivitet (ANA)

2015 2016 2017 Avvikelse mot budget 2017
Utbildning 41,4 45,0 45,0 50
Kultur 131,2 143,3 154,3 -77
Allman regional utveckling 42,0 43,5 45,5 1,5
Politisk verksamhet 1,1 1,0 1,3 0,0
Summa 215,7 232,8 246,1 -1,2

Namnden for trafik, infrastruktur och miljé (TIM)

2015 2016 2017 Avvikelse mot budget 2017
Oyrlg halso- och sjukvard 58,0 643 69.7 34
(sjukresor)
Trafik och infrastruktur 688,0 771,8 788,3 -30,0
Politisk verksamhet 1,0 1,1 1,0 0,2
Summa 747,0 837,2 859,0 -33,2

ARBETSMARKNAD OCH NARINGSLIV

Jonkopings lén har en stark foretagartradition

och en utvecklad tillverkningsindustri som bidrar

till tillvéxt och sysselséttning och som befinner
sig i omvandling. Arbetslosheten ar relativt 14g
samtidigt som allt tyder pé att mer fordjupad
kompetens och hogre utbildningsnivaer
kommer att beh6vas framéver. For att nd
malen i den regionala utvecklingsstrategin

ar arbetsmarknadens kompetensforsorjning
och utvecklingen av néringslivet viktiga
framgangsfaktorer.

Inriktningsmal

e En attraktiv arbetsmarknad och ett utbild-
ningsutbud med hog kvalitet som ar anpassat
efter befolkningens och arbetsmarknadens
behov.

e 2025 dr Region Jonkopings lan en konkur-
renskraftig industriregion och har ett breddat
naringsliv med betoning pa kunskapsintensiva
foretag.

¢ Lianets valstdnd byggs av ett dynamiskt och
hallbart naringsliv som skapar produkter och
tjanster av hog kvalitet som efterfragas bade
nationellt och pd en internationell marknad.

Matbara malvirden (viss eftersldapning i
statistiken kan forekomma).

Malet &r inte uppfyllt.

Mal: Antal nystartade féretag per 1000 invanare i lanet ska vara éver riksgenomsnittet.
Resultat: Antal nyregistrerade foretag 6kade fran 1709 ar 2016 till 1779 ar 2017 (4,1 procent).
| riket minskade antalet fran 68 793 ar 2016 till 68 113 ar 2017 (-1,0 procent).

Jonkopings 1an hade 5,0 nystartade foretag per 1000 invanare 2017, jamfort med rikets 6,8.
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Mal: Lonesummautvecklingen ska nérma sig rikssnittet och gapet mellan kvinnors och méns Iéner minska.
Resultat: Lonesummautvecklingen, méatt som medelinkomst for aldersgruppen 20-64 ar, &r samre an rikssnit-
tet. | Jonkopings 1an var medelinkomst fran forvarvsarbete 303 100 kronor 2016 medan den var 314 300 kronor
i riket. Skillnaden var 11 600 kronor 2015 och 11 200 kronor 2016. Malet &r natt.

Gapet mellan kvinnors och méans medelinkomst i Jonkdpings 1an har mellan ar 2015 och 2016 minskat fran
77 200 kronor till 74 100 kronor for aldersgruppen 20-64 ar. Gapet ar fortfarande stérre i Jonkopings 1an
an i riket (70 500 kronor).

Malet &r uppfylit.

Mal: Nettoinflyttningen av hégutbildade ska 6ka

Resultat: Den totala nettoinflyttningen av hdgutbildade var 396 personer 2016 jamfért med 420 personer
2015. Aven inrikes flyttnetto av hdgutbildade férsdmrades till minus 108 personer 2016 jamfort

med minus 54 personer 2015. Malet &r inte uppfylit.

Mal: Andelen personer i arbetsfor alder utan arbete eller egen férsérjning ska minska i férhallande

till féregdende ar.

Resultat: Antalet vuxna som har forsérjningsstdod minskade med cirka 400 under 2016. Antalet individer
med sjuk- och aktivitetsersattning fran Férsakringskassan minskade med 644 under 2016. Antalet arbetslésa
och i program med aktivitetsstéd minskade med 323 personer 2016 och 545 personer under 2017.

Riktad etableringsersattning for nyanlanda och en god sysselsattningstillvaxt bidrar till att farre &r beroende
av ordinarie sociala valfardssystem. Andelen lansinvanare utan arbete eller egen férsorjning antas darfoér ha
minskat under 2017 i férhallande till foregaende ar. Malet &r uppfyllt.

Mal: Nyanlénda ska komma snabbare i arbete eller studier. Etableringstiden ska kortas.

Resultat: Komplett statistik saknas i nulaget. Man kan dock utlasa att den langa arbetslésheten bland ut-
landsfédda 6kar jamfort med tidigare, men det &r naturligt med tanke pa det stora inflodet 2015-2016. Manga
utbildningssatsningar goérs fér narvarande for att korta tiden mellan uppehalistillstand och arbete. Det &r ocksa
svart att méta etableringstid kopplat till en geografi, eftersom nyanlanda flyttar vidare i ganska stor omfattning

redan efter ett par ar.

Arbetsmarknad

Kompetensplattform

Under 2017 har Region Jonkopings 1an
forstarkt den regionala kompetensplattformen
och ett 1angsiktigt arbete med
kompetensforsorjningsfrdgan har paborjats.
Arbetet utgér frén tre utmaningar: Matchning,
attitydpaverkan och integration.

Ett kompetensrad har skapats som bestar av
Arbetsformedlingen, Lansstyrelsen, Foretagarna,
Handelskammaren och Jonkoping University
Ju).

Inom kompetensplattformsuppdraget ingér

alla grupper i samhéllet. P4 strategisk niva

for vi samtal med Arbetsférmedlingen kring

hur vi gemensamt kan bidra till férbattrad
integration. Idag ligger integrationsuppdraget pa

Lansstyrelsen, som samverkar med kommunerna.

60

Genom fler Yrkes-VUX och YH-platser i ldnet kan
vi 16sa savil foretagens kompetensbrist och korta
etableringstiden. Region Jonkopings 14n driver
svenska for akademiker med vardutbildning pé
de tvé folkhogskolorna. Vi finansierar projekt

for att utlindska akademiker frén JU ska f& gora
praktik pé foretag i lanet da praktik dr en bra vig
iniarbetslivet.

Arbetsmarknadskunskap

2017 startade en forstudie med syftet att 6ka
kunskapen om de utbildningar som leder till
jobb, men som inte &r s& populdra att valja.
Konceptet Arbetsmarknadskunskap i skolan

som skapats pa annat héll i landet, anvands

for att hoja kunskapen om arbetsmarknaden
hos ungdomar och déarigenom 6ka mojligheten
att vélja vagar som leder till arbete. Skalet till
forstudien ar att undersoka forutsittningarna att
infora arbetsmarknadskunskap i Jonkopings 1an




REGIONAL UTVECKLING

och vid ett positivt resultat ska konceptet inforas i
lanets kommuner.

Naringsliv

Att stirka befintliga foretag och att verka for att
nya verksamheter etableras, utvecklas och vaxer
ar en viktig utgdngspunkt i det regionala utveck-
lingsarbetet. Region Jonkopings 14n har en sam-
ordnande funktion i det foretagsframjande
systemet. For att stodja foretagen finns ett brett
spektrum av stod som Region Jonkopings 1an
finansierar, till exempel Ung Foretagsamhet och
Coompanion. For stod i export- och importrad-
givning finns EEN (Enterprise Europe Network)
och Business Sweden, for affarsrddgivning och
finansiering Almi och Science Park, for foretag i
kris erbjuder Foretagsjouren hjélp och for hjélp
att starta eget finns Nyforetagarcentrum och
coacher i alla kommuner. Foretag kan soka af-
farsutvecklingscheckar for internationalisering,
produktutveckling och hallbarhetsarbete. Verk-
samhetsstod och projektstod till foretag och till
foretagsutveckling uppgér till cirka 35 miljoner
kronor om é&ret.

Almi och Science Park

P4 strategisk niva hanteras frdgor om nyforeta-
gande i styrelserna for Almi och Science Park.
Tillsammans med andra aktorer bidrar dessa
organisationer till att nya féretag skapas. Almi
foljer exempelvis upp antalet generationsskiften
som Almi finansierar. Déartill ger Almi extra stod
till personer av utldandsk hiarkomst som vill starta
eget. Denna verksamhet har gett goda resultat
och permanentas nu. Inom Science Park méter
man antalet idéer per 4r som omvandlas till fére-
tag.

Foretagsjouren

Foretagsjouren startade 2009 i projektform och
ar idag en ordinarie verksamhet inom Region
Jonkoping l4n. Sedan négot ar tillbaka har
Foretagsjouren en gemensam organisation och
projektledning med Region Ostergotland. Fram
till och med december 2017 har 420 foretag
med 4 802 berorda anstéllda varit i kontakt med
Foretagsjouren. Arbetet har hittills resulterat i

1 270 raddade arbetstillfdllen och 392 foretag
med fortsatt drift.

Digitalisering, foretag

2017 beviljades projektet Inkomst 4.0 finansie-
ring tillsammans med ERUF (Europeiska Regio-
nalfonden) for att starta ett projekt som handlar
om att bidra till att 6ka digitaliseringen av de

administrativa flodena mellan kund och leveran-
torer i leverantorskedjan. Inom projektet avser
man att ta fram demonstratorer som dven kom-
mer att spridas nationellt. Projektet erhaller dven
stod fran det nationella programmet Digilyft.

Smart Housing Smaland

Under 2017 fattades de formella besluten for

att medfinansiera Smart Housing Smaland-
konceptet for 2017-2019. Ett omfattande
ERUF-finansierat projekt, BOOST (Boende- och
bostadsutveckling for starkt tillvaxt) startade
med Smart Housing Sméaland som projektigare. I
ovrigt bedrivs ett omfattande arbete bland annat
inom Artificiell Intelligens (AI) och Argumented
Reality (AR) inom trahusindustrin.

Traregion Smaland

Under 2017 togs andra steget i satsningen med
industridoktorandprogrammet (Prowood) med
ytterligare industridoktorander inom de smé-
landska trarelaterade foretagen.

Utover detta har foretagscoachningsinsatser
fortsatt bedrivits till stod fér mindre foretag att
utvecklas. Under aret har dven ett nytt handlings-
program for 2018-2020 antagits. En smalandsk
skogsstrategi har arbetats fram under 2017, fram
med lansering i januari 2018. Tré- och skogsstra-
tegifrdgorna tangerar varandra. Beslut har dérfor
tagits om att samordna genomférandet av dessa
bada strategier for Smaland. Det innebér bland
annat att en gemensam kanslifunktion etableras
under 2018.

Utveckling av de grona nidringarna

Sedan ett antal ar tillbaka har sérskilda
satsningar skett for att stidrka och vidareutveckla
lanets stora livsmedelsproduktion och forddling.
Mjolk- och kottproduktionen &r redan idag
betydande. Arbetet har samordnats inom en
satsning benamnd Groént kluster som samlat
berdrda foretradare och aktorer i ldnet. 2017
inleddes arbetet med att ta fram en regional
livsmedelsstrategi. Arbetet leds av Lénsstyrelsen
i samverkan med bland andra Region Jonkdpings
14n, LRF och Hushéllningssillskapet. Strategin
ska lanseras véren 2018.

F-LIGHTer

Beslut togs 2017 om ett samverkansprojekt mel-
lan Swerea Swecast, RISE (Research Institutes of
Sweden) och Jonkoping University. Projektet ska
oka konkurrenskraften genom industriell férny-
else inom omrédet l4ttvikt.
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Innovation Runway

For att frdmja innovation och affarsutveckling
inom befintligt naringsliv har sedan ett par ar ett
projekt finansierat inom regionalfonden bedri-
vits i lanet. I projektet samverkar Science Park,
Jonkoping University och Almi Foretagspartner i
genomforandet. Mot slutet av 2017 blev det klart
att satsningen beviljats forlangning med ytterli-
gare tre ar via regionalfonden.

KUNSKAP OCH INNOVATION

Tillgang och mojligheter till utbildning &r vik-
tigt for individers och for en regions utveckling.
Dagens samhdlle med stdndiga krav pé nya eller
forbattrade kompetenser stéller krav pé en vél
utbyggd utbildningsverksamhet med béade bredd,
djup och kvalitet. I jamforelse med andra lén har
Jonkopings 14n 1ag utbildningsniva och behéver
oka mojligheterna for linets invénare att ta till
sig ny kunskap och starka mojligheterna for indi-
viders utveckling. Naringslivets investeringsgrad
inom forskning och utveckling (FoU) &r 1dg och
under snittet for riket. Detta paverkar néringsli-
vets mojligheter till innovation samt tjanste- och
produktutveckling.

Innovation ar en framgangsfaktor for att né de
overgripande malen i den regionala utvecklings-
strategin. Innovationer &r resultatet av kunskap,
kreativitet och acceptans for forandring; de upp-
stér ofta som ett resultat av motet mellan olika
kunskaper, kompetenser, egenskaper och erfa-
renheter i olika branscher och sektorer. Méngfald
ar darfor en viktig forutsattning for att idéer ska
uppsté och omséttas till ny ekonomisk verksam-
het och tillvaxt.

Ett gott innovationsklimat forutsitter en sam-

verkan mellan naringsliv, offentlig sektor, aka-
demi och civilsamhaélle for att identifiera behov,

Maitbara malviarden

Under 2017 har 74 foretag inventerats pa
utvecklingsbara idéer. Av dessa har 34 gétt vidare
med konkreta handlingsplaner. Totalt sedan
projektstarten hosten 2015 &r motsvarande
siffror 151 respektive 77. Den externa
utvirdering som skett hos deltagande foretag
visar att deltagarna dr mycket nojda.

utmaningar och l6sningar. Jonkopings 14n star
hér infor ett antal utmaningar sdsom ett 1dgt kun-
skapsinnehéll i det som produceras, traditionella
synsatt samt glesa geografiska strukturer.

Lanet har dock stora férdelar med en industriell
och entreprenoriell tradition med internationell
lyskraft. Vi har ett regionalt innovationsstod-
system som ar unikt férankrat i ldnets alla kom-
muner. Jonkoping University dr en expansiv hog-
skola, vars samverkan med omgivande samhalle
ar nationellt framstdende. Utvecklingsférmagan
inom héilso- och sjukvérd &r nationellt och inter-
nationellt uppmarksammad och samverkan fung-
erar vl i det innovationsfrimjande stodsystemet.

En hogskola med starkt stod fran Region Jonko-
pings lan, lanets kommuner och néiringslivet ar
en betydelsefull faktor for lanets tillvaxt. Jon-
koping University utmaérker sig som hogskola
genom att ha en stark internationell profil och en
stark naringslivskoppling.

Inriktningsmal

Alla ménniskor har lika méjligheter att delta
och bidra i ett tillgangligt, ssmmanhéllande
och hélsofrdmjande samhélle, som préglas av
jamlikhet, jamstalldhet och mangfald.

Mal: Andelen lansinvanare som har hégre utbildning &n tredrig gymnasial utbildning ska narma sig rikssnittet.
Resultat: Lanets andel har 6kat fran 32,7 procent 2015 till 34,8 procent 2016, medan rikets andel har 6kat fran
39,7 procent 2015 till 42 procent 2016. Totalt 6kade avstandet med 0,2 procentenheter. Malet &r inte uppfyllit.

Malet &r uppfyllit.

Mal: Andelen elever som véljer gymnasiala yrkesprogram ska 6ka i férhallande till féregdende ar.
Resultat: Andelen férstahandsstkande till yrkesprogram ékade fran 37,6 procent 2016 till 39,2 procent 2017.
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Mal: Antalet studerande pa yrkeshdgskola ska ¢ka i férhallande till féregdende ar.

Resultat: Antalet antagna pa yrkeshégskoleutbildningar i Jonkdpings lan dkade fran 647 elever 2016 till 874
elever 2017. Nar uppgifter om antalet studerande totalt blir tillgangliga (bade nya och pagaende utbildningar)
kommer sannolikt en bekréaftelse pa att malet har uppfyllts.

Mal: Andelen gymnasieelever som fullféljer gymnasieutbildning och tar ut examen inom 4 ar ska 6ka.
Resultat: Andelen 6kade fran 79,6 procent 2015 till 80,7 procent 2016. Malet &r uppfyllt.

Regional innovationsstrategi

Under 2017 beslutades att anta Regional
innovationsstrategi for Jonkopings ldn.
Framtagningen av strategin har involverat 21
organisationer i ldnet och arbetet har inneburit
omvarldsbevakning inom och utanfor lanets
granser samt erfarenhetsutbyte mellan de
innovationsfrdmjande aktorerna i lédnet. Strategin
framhéller tre fokusomréden: Attityder for
innovation, Samverkan for innovation samt
Effektiva processer for innovation. Under 2017
prioriterades omrade Attityder fér innovation och
exempel pa insatser som genomférdes:

* Sommarforetagare: Lanets kommuner bevil-
jades medel for att erbjuda ungdomar méj-
ligheten att driva féretag under sommaren.
Insatsen genomfordes av Ung Drive.

* Arets innovation: Region J6nképings lin, Almi
och Science Park delade ut pris for rets inno-
vation till féretag.

Arbetsmarknadsrad Smaland

Ett kompetensrad har skapats som bestér av
Arbetsformedlingen, Lansstyrelsen, Foretagarna,
Handelskammaren och Jonkoping University.
Radets uppgift ar att arbeta langsiktigt for att
skapa strukturella férandringar inom och mellan
olika aktorer. En prioriterad fraga for radet ar
att synliggora och tillvarata kompetensen hos
utrikesfodda. Hogskolans uppgift &r att validera
individerna och néringslivets uppgift ar att ta
emot individerna.

VISAM Arena (Valfardsteknik, Innovation,
Samverkan, Affiarer och Medicinteknik)
Under 2017 startade projektet VISAM Arena
som dgs av Almi och vars syfte &r att nyttiggora
forskning och innovationsutveckling inom

vard och omsorg. Arenan ska stimulera
kunskapsoverforing och relationsbyggande
mellan foretag, forskning, vird/omsorg och
invénare i l4net.

Samverkan med Jonkoping University

Under ett antal &r har i samverkan med
Jonkoping University en regional forskningsfond
byggts upp som ska finansiera samproducerad
forskning mellan larosétet och néringslivet.
Satsningen har fran borjan varit uppbyggd pa
likartat sitt som de sa kallade KK-miljéerna som
finansieras av KK-stiftelsen. Efter godkdnnande
fran KK-stiftelsen blev det mojligt att officiellt
lansera miljon under varen 2017. Satsningen som
gar under namnet SPARK, innebér att 300-500
miljoner kronor kan komma ldrosétet till del fran
KK-stiftelsen under de kommande tio dren.

Genom hogskolans niara samverkan med
Science Park har det, kopplat till miljon,
etablerats en nédra samverkan med den
affarsutvecklingskompetens som Science Park
kan erbjuda.

2017 beslutades att starta ett Grants Office for
att stodja arbetet med externfinansierade projekt
och for att ytterligare stirka samarbetet mellan
Jonkoping University och Region Jonkopings 1an.

Utbildningar med finansiering
av Region JOonkopings ldn

Region Jonkopings 1dn har ekonomiska
ataganden for hogskoleutbildning och
folkhogskoleutbildning. Dessutom &r Region
Jonkopings lan, pé uppdrag av ldnets
kommuner, huvudman fér gymnasieskolans
naturbruksprogram.
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Perspektiv: Medborgare och kund

STRATEGISKT MAL: Ett attraktivt och framtidsinriktat utbildningsutbud med

hdg kvalitet, anpassat efter befolkningens och arbetsmarknadens behov.

FRAMGANGSFAKTOR Behovsanalyser som ger underlag for utbildningarnas dimensionering

och inriktning.

Region Jonkopings ldn erbjuder ett brett utbud av
utbildningar inom bade gymnasieskolans natur-
bruksprogram och inom folkhégskoleomradet.

Naturbruksutbildningarna i Tenhult och Reftele
drivs pé uppdrag av lédnets kommuner. Skolornas
inriktningar ar lantbruk, skogsbruk, djurvard,
hist, hund, samt tridgérd. Verksamheten baseras
pa en 6verenskommelse om samverkan under en
tioarsperiod.

Stora Segerstads naturbruksgymnasium tecknade
2017 samverkansavtal med Halmstad kommun
och Hylte kommun f6r att ta emot deras elever.

Under é&ret togs beslut om att bevilja 28,5 miljo-
ner kronor for att bygga haststall i Riddersberg.
Stallet ska enligt plan st fardigt till vintern 2018.

En utredning om smaskalig mjolkforddling i form
av ett minimejeri har slutforts.

Vid Sorangens folkhogskola i Nassjo finns allmén
kurs, naturvetenskapligt basar, skrivarlinje,

och estetiska kurserna bild, keramik, foto och
animation.

Vid Varnamo folkhogskola finns fem hogskole-
forberedande profiler pé allmén linje, tre yrkes-
forberedande utbildningar som efterfragas pa
arbetsmarknaden, samt baskurs for deltagare
med funktionsnedséttning.

Region Jonkopings lans folkhogskolor har under
2016-2017 drivit projektet Snabbspér for akade-
miker, som innebér intensiv svenskundervisning
for nyanldnda akademiker. Varnamo folkhogsko-
la erbjuder &ven, tillsammans med Arbetsférmed-
lingen, etableringskurser som en del i nyanldndas
etableringsplan. Svenska for invandrare (sfi)
ingdr som en del i etableringskursen. Projektet
Snabbspar fér akademiker samt sprakundervis-
ning for sjukvardspersonal fortsétter som en per-
manent del av folkh6gskolornas verksamhet.

Resultat: 0,94. Malet ar delvis uppfyllt.

Mal: 1,0 forstahandssékande per utbildningsplats (gymnasieskolan).

Antalet forstahandss6kande per utbildningsplats
pa naturbruksgymnasierna ir lagre 4n 2016 och
nér inte malet pa 1,0 sékande per plats. 59 pro-
cent av de férstahandssokande var kvinnor och
41 procent var man. Manga av eleverna kommer
in pa sitt andra- eller tredjehandsalternativ. Bdda
skolorna har god tillstromning av elever.

I samverkan med hélso- och sjukvirden genom-
fors projektet Gron rehabilitering. Projektet
bygger pa forskningsbaserad kunskap om natu-
rens och tradgérdens ldkande inverkan. Gron
rehabilitering syftar till att sjukskrivna patienter
med diagnosen langvarig smirta och/eller psy-
kisk ohélsa snabbare och i stérre omfattning ska
kunna &terga till arbetet. Verksamheten Gron
rehabilitering har nu permanentats.

Resultat: 2,8. Malet ar uppfyllt.

Mal: 2,0 sokande per utbildningsplats (folkhdgskolan).

Elevtillstromningen har varit fortsatt god till Sor-
angens folkhogskola och Varnamo folkhogskola.
61 procent av de sokande var kvinnor och 39
procent var man.
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Sordngens folkhogskola profilerar sig mot kul-

turomradet och Varnamo folkhégskola inom
folkhaélsa.
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‘ Mal: Minst 80 procent nojda elever (gymnasieskolan).
Resultat: 88 procent. Malet ar uppfylit.

Mal: Minst 80 procent nojda deltagare (folkhégskolan).
Resultat: 95 procent. Malet ar uppfyllt.

Inom folkhogskolorna &r kvinnor négot mer 4r médn ndgot mer ndjda 4n kvinnor.
nojda &n mén och inom naturbruksgymnasierna

Perspektiv: Process och produktion

STRATEGISKT MAL: Eleverna ska slutfora sin utbildning.

FRAMGANGSFAKTOR Utbildningsinnehall anpassat till elevens behov.

Mal: 95 procent av de studerande ska slutféra sin utbildning med godkand examen (gymnasieskolan).
Resultat: 78 procent. Malet &r inte uppfyllit.

Uppgiften om andel elever som slutfor sin inte, men en forbéttring har skett jamfort med
utbildning inom naturbruksgymnasierna 2016. Eleverna pé vissa program ar mycket
omfattar numera enbart de elever som slutfor eftertraktade pé arbetsmarknaden och &r svara
utbildningen med godkand examen. Mélet nds att behalla studietiden ut.

Mal: 85 procent av de studerande ska slutféra sin kurs (folkhdgskolan).
Resultat: 81 procent. Malet ar delvis uppfyllt.

Andel deltagare som slutfér kurs inom Folkhogskoleutbildningen har 2017 6kat med
folkhogskolorna har minskat nagot jamfort med cirka 1 500 elevveckor, vilket &r en 6kning med
2016. Generellt slutfor kvinnorna sin utbildning i tre procent.

hogre grad dn mannen.

Tabell 18 Utbildning, antal elevveckor 2013-2017.

2013 2014 2015 2016 2017
Folkhdgskoleutbildning
Egna folkhégskolor 13 267 13 051 12 542 137N 14 740
Ovriga folkhégskolor 35871 34769 34 478 33748 33625
Uppdragsutbildning - folkhdgskolor 1032 1750 2334
Summa 48 052 49209 50 699
Gymnasieutbildning
Gymnasieutbildning - naturbruk 13500 12 680 12 420 13 244 13990
Uppdragsutbildning - naturbruk 5500 4 880 2 366 2825 2829
Summa 19 000 17 560 14 786 16 069 16 819
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Perspektiv: Larande och fornyelse

STRATEGISKT MAL: Organisation och medarbetare som utvecklas

| takt med nya krav.

FRAMGANGSFAKTOR Kompetensutveckling av personal fér att méta framtida krav och kvalitet

i skolan.

Pa alla skolor genomf6rs kontinuerligt utveck-
lingssamtal mellan arbetsledare och med-
arbetare, kopplat till den pedagogiska fornyelsen
och utvecklingen av olika kurser. Kompetens-
utveckling dr pa motsvarande sétt kopplad till
kraven pd, och behovet av, fornyelse och kvalitet
i skolarbetet.

Pa skolorna arbetar man for att successivt 6ka
andelen behoriga larare, framforallt genom att ge
befintliga larare kompletterande utbildning.

behdrighet).
Resultat: 93 procent. Malet &r uppfylit.

‘ Mal: Minst 90 procent av ldrarna inom gymnasieskolan ska vara behériga (dmnes- och pedagogisk

Resultat: 1,8. Malet ar uppfyllt.

‘ Mal: Minst 1,8 i larartathet - antal arstjanster per 1000 deltagarveckor (folkhdgskolan)

Perspektiv: Ekonomi

STRATEGISKT MAL: Verksamheten ska kannetecknas av en god hushallning

av resurser pa saval kort som lang sikt.

FRAMGANGSFAKTORER Organisationsutveckling for 6kad produktion och effektivitet

samt kunskap om prestations- och kostnadsutfall.

Mal: Nettokostnaden ska inte éverstiga budget.
Resultat: Malet ar uppfyllit.

Utbildningsverksamheten redovisar ett 6verskott
pa cirka fem miljoner kronor.

Merparten av 6verskottet for folkhogskolorna
kan hénforas till statens utékade bidrag for
etableringskurs, utckat bidrag for extraveckor.
Dérutdver finns dven ett Gverskott inom projektet
Snabbspar for akademiker.

Naturbruksgymnasierna redovisar tredje aret i
rad ett positivt resultat. Den stora forbattringen
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av ekonomin &r dels en foljd av att den tidigare
beslutade atgérdsplanen har fatt genomslag pé
kostnadssidan, dels en f6ljd av god tillstrémming
av elever. Aret 2017 redovisades ett positivt resul-
tat pa 11,8 miljoner kronor. Resultatet balanseras
arligen mot den regleringspost som finns mot
lanets kommuner. Vid utgangen av 2017 finns

nu ett totalt balanserat 6verskott p 6,2 miljoner
kronor.
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LIVSMILJO

En god livsmiljo bidrar till ett 1ans attraktions-
kraft och 6kar ménniskors vélbefinnande. Region
Jonkopings lan lagger stor vikt vid kultur och ser
det som en stark faktor for en god livsmiljo, en
del av vér attraktionskraft och en utvecklingsfak-
tor i lénet.

Region Jonkopings 14n finansierar regionover-
gripande kulturaktiviteter i egen regi, men ger
dven bidrag till externa kulturutévare. Férutom
att satsa pa kultur ska 6vriga insatser inom regio-
nal utveckling ocksa bidra till en hallbar livsmiljé
och ett attraktivt 14n. P4 s& vis kan livsmiljo-
begreppet ses som ett horisontellt begrepp som

Maitbara malvirden

ska genomsyra alla satsningar i ldnet. Kopplingen
till hallbarhet hanger nira ihop med livsmiljon.
Miljon omkring oss ar en stor del av var livsmiljo
och bidrar till lénets attraktionskraft. Region
Jonkopings lin ger &ven stod till ett stort antal
foreningar som bidrar till demokratiutveckling
och féreningsutveckling i lanet.

Inriktningsmal

Jonkopings lén ska ha en stark identitet, goda
livsvillkor samt en god och sund arbetsmilj6 som
ar attraktiv for alla som lever, verkar och bor i
lanet.

Sverige. Malet ar uppfyllit.

Mal: Det negativa inrikes flyttnettot ska minska jamfort med féregaende ar.
Resultat: Flyttnettot mot évriga Sverige var minus 613 &r 2017 jamfért med minus 744 &r 2016. Arliga variatio-
ner ar naturliga. Tillgang till arbete och attraktivt boende &r viktiga faktorer for att locka inflyttare fran 6vriga

Attrahera holldndare

I februari 2017 deltog Region Jonkopings ldn

pa Emigration Expo tillsammans med fyra av
lanets kommuner, Nyforetagarcentrum och
Arbetsformedlingens europeiska natverk EURES.
Syftet var att visa upp och marknadsféra vart 1an
samt attrahera entreprendrer och yrkesgrupper
som det rader brist pd inom lénet. I augusti
genomfordes en uppfoljningsresa med syfte att
fé intresserade holldndare att komma ett steg
nirmare en flytt Jonkopings lan.

Barnfilmbyn, Mariannelund

I juni 2017 6ppnade Filmbyn Smaland i
Mariannelund och det har betytt mycket for
besoksnaringen i omrédet. Filmbyn bestér av
en utstallning omkring filmerna som bygger

pa Astrid Lindgrens bocker, en interaktiv del
for besokarna samt ett café. Anldggningen som
delfinansierats via regionala projektmedel har
hittills haft fler besokare an forvantat. Nésta steg
i utvecklingen &r att 6ka den filmpedagogiska
delen av verksamheten.

Attraktivt sommarldn
Samtliga kommuner i lanet deltog 2017 inom
Ung Drive (koncept for att ge unga mojlighet att

starta foretag). Aret innan var det fyra kom-
muner som var aktiva inom Ung Drive. Totalt
medverkade 152 ungdomar som néara nog till 100
procent var nojda och rekommenderar andra att
delta i konceptet.

Internationellt arbete

Smalands - Blekinges — Hallands
Europakontor i Bryssel

Inom Brysselsamarbetet arrangerade i maj 2017
ett Europaforum Smaéland Blekinge Halland,
dér Region Jonkopings ldn stod som vard.
Europaforumet samlade politiker, forskare och
sakkunniga och lyfte EU- och internationella
fragor till en ny niva i var region. Under

2017 har det &ven varit ett fortsatt fokus pa
sammanhallningspolitiken infér EUs budget
2020.

Genom Brysselkontoret har Region Jonkopings
lan etablerat kontakter med en rad regioner i
Europa for ett msesidigt kunskapsutbyte kring
utbyggnad av nya jarnvigar for hoghastighetstag.
Bland annat genomférdes ett seminarium

med representanter frin en fransk region dar
kommunchefer fran hela ldnet deltog.
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Assembly of European Regions

Region Jonkopings 1dn &r aktiv i organisationen
Assembly of European Regions (AER). Under
2017 deltog politiker i erfarenhetsutbytesforum
inom olika omréden sdsom arbetsmarknad,
kultur, innovation och transporter/mobilitet.
Under 2017 var representanter for Region
Jonkopings ldn engagerade i arbetet med AER:s
gemensamma positionspapper angdende den
framtida sammanhéllningspolitiken.

Projekt

Sveriges regioner behover vara internationellt
konkurrenskraftiga for att kunna attrahera kom-
petens, foretag och kapital. Under 2017 fortsatte
Region Jonkopings 1én att finansiera och driva
ett projekt tillsammans med Business Sweden
for att stimulera utlandska direktinvesteringar i
regionen.

Region Jonkopings 14n medfinansierar dven
internationaliseringsprojektet Tillvdxt pd nya
marknader dar Enterprise Europe Network, Bu-
siness Sweden, Almi och Exportkreditnimnden
samverkar. Inom projektet provas nya arbetssatt
och metoder for att stddja och stimulera lénets
smé och medelstora foretag att 6ka sin interna-
tionalisering.

Europa Direkt i Jonkopings lan

Region Jonkopings 14n ansvarar for ett

Europa Direkt-kontor som uppmérksammats
internationellt for dess omfattande och upp-
skattade verksamhet som till exempel Model EU
och Demokratisoppa. Verksamhetsledaren for
kontoret har under del av aret haft utlandsupp-
drag i Bryssel.

For andra aret i rad arrangerades Europaveckan
i Jonkopings ldn for att uppméarksamma EU och
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internationella fragor. Under 2017 har Region
Jonkopings l4n ansokt om att fortsatt fi vara
vardorganisation for Europa direkt 2018-2020.
Ansokan godkédndes av Europakommissionen i
december.

Kultur

Ett rikt kulturutbud &r betydelsefullt for
attraktivitet, tillvaxt och utveckling. Mdjligheten
att aktivt delta i eller ta del av kulturutbud ar
viktigt for individers vélfard och valbefinnande.

Regionens kulturverksamhet

Region Jonkopings 14n utévar sitt regionala
kulturansvar genom kulturinstitutionerna
Smalands Musik och Teater, Jonkopings lans
museum samt kulturutvecklare inom dans, film,
bild och form, hemsl6jd samt regionbibliotek.
Dessutom ges ett omfattande stod till
organisationer inom kulturomradet och det fria
kulturlivet.

Regional kulturplan

Jonkopings 14n ingér i samverkansmodellen

for statens stod till regional kulturverksamhet.
Malet med modellen &r att skapa 6kat utrymme
for regionala prioriteringar och variationer vilket
innebdr att Region Jonkopings 14n ansvarar

for fordelningen av statsbidrag till regional
verksamhet. Den regionala kulturplanen ligger
till grund for férdelningen. Kulturplanen for
2015-2017 har tagits fram i samréd med

ldnets kommuner och andra regionala aktorer.
Kulturplanen satter extra fokus pa barn och
ungas mojlighet till kulturella upplevelser.
Arbetet med att ta fram Regional kulturplan
2018-2020 har pagétt under varen och
sommaren.
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Perspektiv: Medborgare och kund

STRATEGISKT MAL: Medborgarnas intresse och engagemang i samhallslivet.

FRAMGANGSFAKTOR Genom egna insatser och stéd till féreningslivet skapa engagerade
och kulturintresserade medborgare och fler métesplatser.

. Mal: Fler 4n 70 000 besokare/publik vid Smalands Musik och Teater, Kulturhuset Spira.
Resultat: 75 335 besdkare/publik. Malet &r uppfylit.

Mal: Fler 4n 30 000 besékare/publik vid Smalands Musik och Teater utanfér Kulturhuset Spira.
Resultat: 28 080 besokare/publik. Malet &r delvis uppfylit.

Mal: Minst 25 000 besékare/publik vid forestaliningar fér barn och ungdom.
Resultat: 31 651 besokare/publik. Malet ar uppfylit.

Kontakter finns med det lokala kulturférenings-
livet for att 6ka spridning av kulturutbudet och
nd en bredare tillgénglighet.

Projekt och utstéllningar som regionen genomfor
ar alltid tillgdngliga for allmédnheten och i huvud-
sak kostnadsfria. Ett stort kontaktnat bidrar till
vélbesokta projekt och efterfrdgan pé arrange-
mang.

Smalands Musik och Teater har natt publikmélet
for 2017, en 6kning jamfort med foregdende ar.
Musikalen Les Misérables blev en stor publik-

succé och ar den storsta anledningen till att
maélvirdet ndddes.

Smalands Musik och Teater har inte riktigt

natt publikmélet utanfér Kulturhuset Spira. En
forklaring till detta ar att teaterféreningarna inte
kopte forestallningar i forvantad utstrdckning.

Nér det géller besokande/publik vid forestéll-
ningar riktade till barn och ungdom har publik-
malet natts. Sarskild prioritering har gjorts pa
verksambhet fér barn och unga.

STRATEGISKT MAL: Alla lansinvanare ska ha mojlighet att vara delaktiga
I kulturlivet, till kulturupplevelser och till eget skapande.

FRAMGANGSFAKTOR Kulturverksamhet i I&nets samtliga kommuner.

Resultat: Malet ar uppfyllt.

Mal: Samtliga kommuner ska fa del av kulturverksamhet.
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Perspektiv: Process och produktion

STRATEGISKT MAL: Framja kulturell mangfald och regionala sardrag.

Dialog med civilsamhallet.

FRAMGANGSFAKTOR Samverkan med olika aktérer inom kulturomradet.

Resultat: 141. Malet &r uppfylit.

Mal: Minst 130 samverkanstillfallen interregionalt, internationellt och interkulturellt.

Resultat: 292. Malet &r uppfyllt.

Mal: Minst 100 samverkanstillfallen med civilsamhallet.

Under hosten genomférde Smélands Musik och
Teater musikaluppséttningen Les Misérables som
blev en stor publiksuccé.

Under éret har ocksa en rad andra forestéllningar
uppforts, till exempel Romeo och Julia med
nyanlénda i ensemblen, Picasso — pojken som er-
ovrade vdrlden for de yngre &rskurserna och De
Fantastiska, en nyskriven pjas som riktar sig till
hogstadiet. For forsta gdngen genomférdes Som-
mar i Spira med i huvudsak utomhusteater for
barn och unga.

Jonkopings Sinfonietta har Kulturhuset Spira
som sin fasta spelplats. Orkestern spelar ocksé
regelbundet dven i andra konsertlokaler, kyrkor
och skolor i Jonkopings lén.

Tabell 19 Kulturverksamhetstal 2013-2017.

Under hosten genomfordes projektet Rérande
rorelse som ar ett tvarkonstnérligt samarbete
mellan dans och hemslgjd.

Genom samarbeten med amatérer ges manga,
bade barn, ungdomar och vuxna, mojlighet att
skapa och fa en djupare kontakt med musik och
teater.

Kulturting 2017 genomfordes under aret.
Detta ar ett arligt &terkommande tillfélle d&
kommunala, regionala och statliga foretradare
for kulturen tillsammans med de fria
kulturutévarna, organisationer och det 6vriga
civilsamhallet kan motas, utbyta tankar och
visioner.

2013 2014 2015 2016 2017
Smalands Musik och Teater *)
Totalt antal publik 137 977 19 678 12 918 19 576 103 415
Totalt antal férestallningar 1021 1003 907 14471 644
Publik per forestallning 135 19 124 83 161

*) Ar 2017 redovisas vardena exklusive den verksamhet som bedrivs av organisationen Teateri. 2016 uppgick publiken till

6 509 och forestallningarna till 89 fér denna organisation.

**) Det héga antalet forestallningar 2016 beror pa "sago-projektet” som finansierades med asylmedel.
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Perspektiv: Larande och fornyelse

STRATEGISKT MAL: Organisation och medarbetare ska utvecklas

| takt med nya krav.

FRAMGANGSFAKTOR Tillgang till kunniga medarbetare.

Sommaren 2017 stottade Region Jonkopings lan
arbetet med att utveckla feriepraktik inom kul-
tursektorn dér sju kommuner deltog tillsammans
med det lokala civilsamhillet och foreningslivet.
91 ungdomar i dldern 16-19 ar fick mojlighet till
tre veckors feriepraktik sommaren 2017.

Perspektiv: Ekonomi

For att 6ka fokus pé det lasframjande arbetet
har lanets folkbibliotek och regionbiblioteket en
gemensam lasfrimjandeplan. En ny l&s- och lit-
teraturframjandeplan for &ren 2018-2020 har
tagits fram.

STRATEGISKT MAL: Verksamheten ska kannetecknas av en god hushallning

av resurser pa saval kort som lang sikt.

FRAMGANGSFAKTOR Organisationsutveckling fér 6kad produktivitet och effektivitet.

‘ Mal: Nettokostnaden ska inte éverstiga budget.
Resultat: Malet ar inte uppfyllt.

Resultat: Malet ar uppfyllt.

. Mal: Egenfinansieringsgraden inom Smalands Musik och Teater ska vara 16 procent eller hégre.

Totalt sett redovisar kulturverksamheten under-
skott pa 7,7 miljoner kronor. Smélands Musik och
Teater redovisar underskott pa 9 miljoner kronor.
Merparten av underskottet dr hanforbart till kost-
nader fér musikalen Les Misérables. Ett 6verskott
pa 1,3 miljoner kronor &terfinns inom 6vrig kul-
turverksambhet.

Region Jonkopings 14n stodjer och framjar samar-
betet med folkbildningen genom att l1amna bidrag

till studiedistrikt som &r anslutna till studiefor-
bund som far statligt stod. Bidraget syftar till att
framja lansinvanarnas behov och intresse for
bildning, gemenskap och kultur.

Region Jonkopings 14n dr en av tre stiftare av

Jonkopings 14n museum och bidrar med ett arligt
anslag pé cirka 20 miljoner kronor.
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SAMHALLSPLANERING

Samhallsplanering handlar om att skapa och
utforma det framtida samhallet. Omradet in-
volverar ménga olika delar sdsom infrastruktur,
kommunikationer, bostadsmiljoer och attraktiva
miljoer.

Hoéghastighetsbanan

Region Jonkopings 14n har under flera ar arbetat
aktivt med utvecklingen av nya stambanor

for hoghastighetstag. For att kunna vara en
aktiv part i arbetet med Sverigeférhandlingen
och Trafikverket har Region Jonképings lan
prioriterat frigan hogt under 2017 béde genom
befintliga resurser i ordinarie verksamhet och
forstarkt genom en projektorganisation som har
arbetat med fragan.

Regional- och nationell transportplan

Under 2017 har arbete pdgatt inom ramen

for de kommande regionala- och nationella
transportplanerna fér 2018-2029. Vi arbetar
samtidigt med nu géllande transportplan (2014-
2025) som fokuserar pa fortsatt satsning pé de
regionala jarnvagarna Jonkopingsbanan och
Y:et (Varnamo — Vaggeryd — Jonkoping/Néssjo)
samt pa straken Néssjo — Oskarshamn, Néssjo —
Vetlanda och Varnamo — Halmstad.

Regional 6versiktsplanering

Region Jonkopings 1an driver ett projekt for
utveckling av struktur och strakbilder for att
skapa underlag for en samlad hallning kring
bostadsbyggnation och samhaéllsutveckling i
léanet. Under 2017 medfinansierade och deltog
Region Jonkopings lan i projektet Samverkande
planering i Sédra Vdtterbygden, vilket drevs av
Jonkopings kommun i samarbete med Habo,
Mullsjo och Vaggeryds kommun. Syftet

med projektet &dr att 6ka samverkan mellan
kommunerna och skapa battre forutsattningar
for en mer sammanhéllen planering vilket har
baring pa bade arbetsmarknad, néringsliv, trafik,
boende och gronstruktur. Projektet ska mynna
ut i en gemensam strukturbild 6ver planerings-
laget och utvecklingspotentialen i delregionen
(de fyra kommunerna), vilken presenteras
under 2018.

Miljo och klimat

Den regionala handlingsplanen for att integrera
och stérka klimat- och miljoperspektiven i

det regionala tillvéxtarbetet arbetades fram
tillsammans med Lénsstyrelsen. Planen blev i
mycket en redovisning av vad som pégar och
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vilka projekt som &r pd gang inom omradet.

Bredband och fiber

Arbetet med att ta fram en regional bredbands-
strategi har paborjats och sker i samverkan med
Lansstyrelsen.

2017 bestallde de tre lanen i Smaland en kart-
laggning som ska visa vilka omréden som &r
fibersatta i (Jonkopings, Kronoborgs och Kalmar
l4n). Syftet med kartldggningen &r att f en tydlig
bild av vilka omrdden som idag har blivit erbjud-
na fiber eller redan byggts ut. Mélet ar att 100
procent av bostdderna ska ha tillgang till fiber.
Genom att kartldgga och berédkna aterstdende in-
vesteringsbehov kan beslut tas av aktorer i ldnet
om lampliga aktiviteter for att uppfylla malet.

Kollektivtrafik

En bra kollektivtrafik ar vasentligt for en regions
utveckling eftersom den har stor betydelse for in-
vanarnas arbetsresor, men dven for resor till sjuk-
vard, utbildning, handel, néjen och rekreation.

Region Jonkopings 14an ar kollektivtrafik-myn-
dighet och har ansvar for finansieringen av den
kollektivtrafik som omfattas av regionalt trafik-
forsorjningsprogram.

Det regionala trafikférsorjningsprogrammet for
Jonkopings lan ar en viktig del i den regionala
planeringen. Det anger ldngsiktiga och strate-
giska mal for hur kollektivtrafiken kan bidra till
den regionala utvecklingen och ett hallbart sam-
hélle. Ett 6kat kollektivt resande dr nodvandigt
for en hallbar utveckling miljomassigt, socialt och
ekonomiskt.

Det nuvarande regionala trafikforsorjnings-
programmet for lanet antogs 2012 och géller
till 2025. En revidering av programmet gjordes
2016.

For att de beslutade utdkningarna i trafikforsor;j-
ningsprogrammet ska kunna genomforas i stads-
trafiken i Jonkoping ar en ny bussdepé nodvén-
dig. Beslut togs 2017 att bygga en ny bussdepa
och tomtmark har kopts.

Lanstrafikens verksamhet omfattar dels allmén
kollektivtrafik med buss och tdg, dels serviceresor
med mindre fordon. All trafik utférs pa entrepre-
nad av upphandlade trafikforetag.
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Trafiksystemen delas upp i tag, lansbuss, stads-
buss och serviceresor. Tagsystemet bedrivs till-
sammans med angransande l&n under namnen
Krosatégen, Visttdgen, Ostgotapendeln och Kust
till Kust. Stadsbussarna trafikerar framst Jonko-
pings, Néssjo och Vdarnamo tétorter, men finns
dven i minde omfattning i flera av ldnets andra
kommuner. Serviceresor bestar av sjukresor, fard-
tjdnst och nartrafik.

Ett nytt regelverk for fardtjanst och sjukresor
beslutades i november 2017. Bland annat har
mojligheten att dka fardtjénst till vrden inforts
med start 1 januari 2018.

En utokning av stadstrafiken har skett under
hoésten i Varnamo, da dven laddhybridbussar togs
i bruk.

Under 2017 har mojligheten att 6ka anvandandet
av biogas som drivmedel inom Jonkopings ldn
utretts. Utredningens slutsatser blir en viktig for-
utsittning infér kommande trafikupphandlingar.

Perspektiv: Medborgare och kund

Region Jonkopings 14n ingér i Syd-taxan som &r
ett samarbete inom Regionsamverkan Sydsverige
med syfte att férenkla resandet 6ver ldnsgran-
serna i Sydsverige. For att gora resandet s enkelt
som mojligt ar det viktigt att fortsitta arbetet
med att ta fram gemensamma reseprodukter 6ver
alla lansgrénser. Forslag pa nytt avtal for samar-
betet inom Sydtaxan finns for beslut.

Lénstrafikens planerade marknadsférings-
kampanj till personer 6ver 70 ar som bor i
Jonkopings lan kommer att genomféras under
2018.

Upphandling for Krésatagen har gjorts under aret
tillsammans med andra regioner i sodra delen av
landet.

Ett 6vergripande samverkansavtal med lanets
kommuner angdende héllplatser med mera som
skulle gjorts 2017, tas fram under 2018.

STRATEGISKT MAL: Okad andel kollektiva resor - fér hallbar utveckling.

FRAMGANGSFAKTORER Konkurrenskraftiga restider och hég turtithet. Prisvdrt. Néjda kunder.

Resultat: Uppgift saknas.

Mal: Nojda resande, Allman trafik (alla lansinvanare): 60 procent.

*NKI allmanhet 49 % kvinnor 51% man
Riksgenomsnitt 51% 51%

47 %
51%

Resultat: Uppgift saknas.

Mal: Nojda resande, Allman trafik (resenéarer): 73 procent.

*NKI resendrer 59 % kvinnor 61% man
Riksgenomsnitt 58 % 58 %

60 %
59 %

* Pa grund av ny metod och omformulerade fragor i Kollektivtrafikbarometern (utférs av Svensk Kollektivtrafik) finns inte
relevanta uppgifter i forhallande till malsattning nar det géller vissa matt som avser kundnojdhet. De nya resultaten redovi-

sas tillsammans med riksgenomsnitt.
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Mal: Nojda resande serviceresor: 85 procent.
Resultat: 81 procent. Malet &r delvis uppfylit.

Den kundupplevda kvaliteten i resandet med serviceresor ligger under malet och &r sémre &n 2016, men inte sdmre om man
j&mfoér med andra 1&n. Kvinnor &r nagot mer nojda &n man.

Mal: Prisvardhet: 50 procent.
Resultat: Uppgift saknas.

* Prisvardhet 48 % kvinnor  49% man 44 %
Riksgenomsnitt 45 % 45 % 46 %
Perspektiv: Process och produktion

STRATEGISKT MAL: Andamalsenlig och kostnadseffektiv trafik.

FRAMGANGSFAKTORER Trafikutbud med hégt resande. Bra infrastruktur. Tryggt och sékert.

Mal: Resandedkning: 3,5 procent exklusive skolkortsresor.
Resultat: Minskning med 0,1 procent. Malet &r inte uppfyllt.

Under 2017 utférdes 22,4 miljoner resor. Totalt inom regionbusstrafiken, medan resandet med
sett dr det ingen resandedkning 2017. Det ar dock tag minskar.
en mindre 6kning i stadstrafiken i Jonkoping och

Mal: 9,0 pastigande/mil (regional trafik).
Resultat: 9,2 pastigande per mil. Malet ar uppfylit.

Tabell 20 Verksamhetstal 2016-2017

Utfall Utfall Budget Férandring
2016 2017 2017 2017-2016

Lanstrafik (tusental)
Antal resor- buss och tagtrafik 22 425 22 393 22 000 -32
Andel regelbundna resenéarer

) N e . 272 % 23,0% 30,0 -4,2 %
(i procent av lanets invanare*)
Serviceresor (tusental) 669 681 675 12
Fardtjanstresor 506 516 0 10
Sjukresor 163 165 0 2

*) Enkéaten som ligger till grund for uppgifterna &r omgjord och besvaras nu via webben istallet for via telefon. Detta
tillsammans med delvis omgjorda fragor har paverkat jamférelsen mot tidigare ar och mot budgetvardet.
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Perspektiv: Ekonomi

STRATEGISKT MAL: Kostnadseffektivt trafikutbud.

FRAMGANGSFAKTOR Hdégt resandeunderlag.

Resultat: Malet ar inte uppfyllt.

Mal: Nettokostnaden for trafik och infrastruktur ska inte éverstiga budget.

Totalt sett redovisas ett underskott pa cirka

30 miljoner kronor for trafik och infrastruktur.
En indexupprikning gjordes av biljettpriserna i
december 2016. Vidare ingar ett resurstillskott
pa 25 miljoner kronor utéver kostnadsindex-
upprékning i 2017 ars budget for att finansiera
kostnadsokningar och utokat trafikutbud.

Underskottet férklaras av hoga trafikkostnader
inom regionbusstrafiken och tagtrafiken. Inom
regionbusstrafiken har det varit hoga kostnader
for forstarkningstrafik samt 6kade branslekost-
nader. Inom tagtrafiken har det férekommit en
rad stora problem under 2017. Det har medfort
okade kostnader for service samt for erséttnings-
trafik. Kostnaderna inom Vésttdgen har 6kat

kraftigt de senaste aren till f6ljd av nytt avtal med
entreprendr samt nytt samverkansavtal.

Resorna med serviceresor, bade fardtjanst- och
sjukresor, har blivit fler under éret. Ersattning-
arna till trafikféretagen har darfor okat, vilket
medfort en negativ budgetavvikelse pa cirka tre
miljoner kronor.

Utbetalning till berérda banker gjordes under
aret for borgensatagandet for flyglinjen till Frank-
furt. Utféstelsen fanns sedan tidigare reserverad
ibalansrékningen. I och med den reglering som
gjordes under 2017 har det maximala atagandet
pa 1,5 miljoner euro (cirka 14,5 miljoner kronor)
for Region Jonkopings 1an uppfyllts.

Resultat: 16,42 kr. Malet &r delvis uppfylit.

Mal: Kostnad/per resenérkilometer (serviceresor) ska inte 6ka mer &n index (16,25 kronor).

Kostnadsokningen per resenarskilometer ar
en f6ljd av att fler fordon tillkommit och att

samplaneringen férsdmrats nagot.

Resultat: 63,5 procent. Malet &r inte uppfylit.

Mal: Skattefinansieringsgrad (allmén trafik): 60 procent 2017.

Malet f6r skattefinansieringsgrad ar satt till 50

procent 6ver tid. Den budgeterade nivén for 2017

(60 procent) uppnéddes inte beroende pé att

kostnaderna 6kar. Kostnaderna har de senaste
aren Okat kraftigt, framforallt pa tagsidan.
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Medarbetare

Utvecklingsarbetet inom Region JOnkdpings lans verksamheter som kunskaps-
organisation och en attraktiv arbetsgivare har fortsatt under 2017.

STRATEGISKT MAL: Delaktiga och kompetenta medarbetare

FRAMGANGSFAKTOR Attraktiv arbetsgivare

Region Jonkopings ldn dr en attraktiv arbetsgiva-
re. Det &r ett resultat av samspelet mellan chefer
och medarbetare som har formagan att omsétta
grundlaggande varderingar och verksamhetsupp-
drag i praktisk handling pé ett framgéangsrikt sétt.
Kompetenta och delaktiga medarbetare ar nyckeln
till framgéng.

Medarbetare i Region Jonk6pings lén
Verksamheten utfors dels i egen regi, dels av
privata aktorer. Region Jonkopings lans planering
och atgérder har betydelse for hela verksamheten,
medan detta avsnitt fraimst handlar om medarbe-
tare inom Region Jonkopings l4n.

Vid arsskiftet 2017/2018 hade vi 10 539 anstall-
da. Av dem var 9 838 tillsvidareanstillda och
701 visstidanstallda. Tabell 21.

Vi miter dven antal anstallda uttryckt i faktiska
arsarbetare, vilket visar hur manga arsarbetare
som varit i tjénst i genomsnitt under dret. Hinsyn
tas till bade tjanstgoringsgrad och franvaro. I ge-
nomsnitt har antalet 6kat med 205 faktiska arsar-
betare under 2017 jamfért med 2016. Okningen
ar fordelad pa alla verksamhetsomraden. Till viss
del forklaras 6kningen av nya verksamheter som
overtagits eller tillkommit. Tabell 22 visar
férandring i anstéllningar och franvaro jamfort
med 2016.

Tabell 21 Antal anstallda i Region J6nkodpings l1an 31 december 2017

Anstallning Kvinnor Man Totalt
Tillsvidareanstallda 7 939 1899 9838
Visstidsanstallda 478 223 701
Totalt anstéllda 8 417 2122 10 539
Tjanstgoringsgrad 953 % 97,4 % 95,5%

Tabell 22 Faktiska arsarbetare i genomsnitt - forandring 2016-2017

Férdndring arsarbetare 2016-2017

Okning tillsvidareanstéallda

Okning visstidsanstallda

Minskning timavlénade

Minskad sjukfranvaro (fler i arbete)
Okad foraldraledighet (farre i arbete)
Okad évrig franvaro (farre i arbete)

Forandring faktiska arsarbetare

+182
+41
-1
+9
-22
-4
+205
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Medeléldern for tillsvidareanstallda 2017 var
46,7 ér, vilket dr lagre jamfort med tidigare ar.
Sett till de senaste fem aren har medeléldern
minskat med néstan tva ar.

Semesterloneskulden till de anstédllda var i
genomsnitt 14,1 dagar (sparade semesterdagar)
per anstélld 2017. Det &r en minskning med

0,2 dagar jamfort med 2016.

Personalomséttningen (tillsvidareanstillda som
slutar) uppgick fér 2017 till 9,0 procent inklusive
pensionsavgangar, vilket 4r marginellt hogre 4n
2016 da omsattningen 1ag pa 8,9 procent. Upp-
delat per kon var personalomséttningen inklusive
pensionsavgangar for kvinnor 9,0 procent och for
mén 8,6 procent. Exkluderat pensionsavgangar
var personalomséttningen 6,2 procent under
2017.

Antalet alderspensioner 2017 var 270, en 6kning
jdmfort med 2016. Under 2017 valde drygt 120
tillsvidareanstéllda att arbeta kvar efter 65-ars-
dagen. De kommande tio dren berdknas i genom-
snitt ungefar 270 personer g i pension varje ar.

Kompetensforsorjning

For att mota personalomsittningen rekrytera-
des 6ver 1 000 tillsvidareanstélla medarbetare
under 2017. Trenden med att fler medarbetare
tillsvidareanstélls och farre visstidsanstalls fort-
satte. Generellt har kompetensforsorjningen i
verksamheten fungerat vél under 2017. Sommar-
bemanningen paverkades av bristande tillgdng
pa vikarier inom vissa yrkesgrupper och nagra
verksamheter har under 2017 haft svért med
bemanning, vilket medf6rt begrénsningar i antal
vardplatser.

Att trygga ldkarforsorjningen dr en medveten
satsning sedan flera ar. Tillsammans med verk-
samheterna, studierektorer och AT-chefer har vi
utvecklat ett kontinuerligt arbete med att forbétt-
ra AT- och ST-koncepten. AT-ldkare och ST-ldkare
ar en viktig grund for forsorjning av specialist-
utbildade lékare. Rekrytering av specialister

fran andra lander och svenskar som studerar till
ldkare utomlands har ocksa haft betydelse.
Under 2017 utokades antalet AT-platser med
ytterligare tio.

Svérigheter att bemanna och hitta ratt kompetens
for vissa specialistinriktningar har lett till 6kade
kostnader for hyrldkare. Den totala kostnaden

for hyrlédkare under 2017 uppgick till ndstan 200
miljoner kronor, en 6kning med cirka 30 procent
jamfort med 2016. Det ar procentuellt en ndgot
mindre 6kning dn mellan 2015 och 2016. Kost-
naderna har 6kat inom samtliga verksamhetsom-
rdden férutom medicinsk vard dér kostnaderna
4r pd samma niva som féregdende ar. En gemen-
sam nationell strategi har formulerats mellan
landsting/ regioner och Sveriges Kommuner och
Landsting (SKL) for att senast 1 januari 2019 bli
oberoende av inhyrd personal inom hilso- och
sjukvarden.

Forberedelserna infor start av 1akarutbildningen
fortsatte 2017. I januari 2019 blir Jonkdping en
av fyra huvudstudieorter for lakarprogrammet
vid Link6pings universitet fran termin 6 till 11,
med 30 studenter per termin. Nér utbildningen ar
fullt utbyggd far150 lakarstudenter savil teore-
tisk som praktisk utbildning i Region Jonkopings
lén.

Flera atgérder har genomfo6rts under 2017 for att
tillgodose 6kat behov av grundutbildade sjuksko-
terskor och specialistsjukskoterskor. En atgérd for
att paverka utbudet av antalet utbildningsplatser
har varit 6kad samverkan och dialog mellan led-
ning pa hégskola och landsting/regioner inom
sydostra sjukvardsregionen (Region Jonkopings
l4n, Region Ostergétland och Landstinget i Kal-
mar). Vi har permanentat det regiongemensam-
ma introduktions- och utvecklingsprogrammet
for nyutbildade sjukskoterskor.

En stor del av det centrala anslaget for kompe-
tensforsorjning har anvants till utbildning-
sanstéllningar for medarbetare som utbildar sig
till specialistsjukskoterska. Anslaget har dven
anvants till utveckling av medarbetare i stu-
denthandledning for att handleda studenter i
verksamhetsforlagd utbildning och utbildning for
utlandsrekryterade ldkare i sprék och det svenska
sjukvardssystemet.

Kostnaderna for hyrpersonal for sjukskoterskor
har 6kat nagot jaimfort med 2016 och uppgick
2017 till drygt 3 miljoner kronor.

Arbete med rétt anvand kompetens (RAK) pagar
pé flera olika sétt i verksamheten. Ett projekt
inom omradet avslutades under 2017. Arbetet
inneholl tre huvuddelar — omvarldsspaning och
intern kartlaggning, test av metod for RAK ge-
nom apotekare pa vardavdelning, samt att utreda
vardnéra service. Erfarenheter fran projektet lig-

79




MEDARBETARE

ger till grund for fortsatt arbete med att utveckla
och tillhandahalla gemensamma metoder, verk-
tyg och arbetssétt, sd att verksamheten anvinder
sina resurser och kompetenser pa bésta mojliga
satt.

Vart marknadsfoéringskoncept Attraktiv arbetsgi-
vare har fortsatt att utvecklas under dret med en
forflyttning frén traditionell marknadsforing till
mer relationsskapande aktiviteter och fokus pé
att starka varumarket. For professioner med hog
personalomséttning, som till exempel psykologer,
kuratorer och tandlidkare, har det aktiva arbetet
med rekrytering fortsatt.

Aven under 2017 forskar m&nga medarbetare
och 15 disputerade under aret. Cirka 120 ansok-
ningar om forskningsanslag och forskningstid be-
viljades. En nationell jimfé6relse bland landsting/
regioner visar att Region Jonkopings 1dn (utover
universitetssjukhusen) satsar mest pengar i
Sverige péa forskning.

Arrangemanget Forskarfredag genomfordes med
manga uppskattade populérvetenskapliga pre-
sentationer for allménheten.

Studenter &r en viktig mélgrupp for framtida

kompetensbehov och verksamhetsforlagd utbild-
ning &r ett viktigt inslag i kompetensforsorjning-
en. Under 2017 genomfordes 8 500 studentveck-
or och drygt 2 000 veckor for omvérdnadselever.

Chef- och ledarskap

Region Jonkopings lan har drygt 500 chefer.
Rekrytering av chefer pagar kontinuerligt och en
majoritet av cheferna rekryteras frdn den egna
verksamheten.

Alla chefer ska ges tillgang till stod, inspiration,
utbildning och utveckling. Vi vill ocksa identifiera
och stodja utveckling av medarbetare med goda
forutséttningar for och intresse for att leda.

Flera utvecklingsprogram har avslutats och pa-
borjats. Fyra chefsutvecklingsprogram med 52
deltagare avslutades 2017 och tre program pagar
med drygt 40 deltagare totalt. I kursen framtida
chefskap deltar 18 medarbetare.

Under hosten genomfordes forsta delen i sats-
ningen nétverk for engagerat ledarskap. Syftet ar
att medvetandegora och levandegora vardegrund
och chefspolicy i det vardagliga ledarskapet. 36
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natverksgrupper med forsta linjens chefer har vid
tre tillfallen diskuterat frigestéllningar pa temat
”ta roll som chef och chefens kommunikation”.

Region Jonkopings 14n har sedan starten av The
Jonkoping Academy for Improvement of Health
and Welfare varje ar haft med omkring tio delta-
gare i masterprogrammen i kvalitetsforbattring
och ledarskap inom hélsa och sjukvérd.

En tredje kursomgang av Advanced training
program (ATP) startade under 2017 med 31
deltagare fran hela landet. Kursen vénder sig till
ledare, processledare och chefer och ar en kvalifi-
cerad kurs for modern klinisk férdandringsledning
och systematiskt utvecklingsarbete i hilso- och
sjukvarden.

I medarbetar- och sidkerhetsundersokningen 2016
fick dimensioner som ror ledarskap och ndrmaste
chef pa regionniva de hoégsta virdena i hela un-
dersokningen. Det ir ett 1Angsiktigt arbete att ge
chefer stod och utveckling i sina uppdrag. Chefs-
utveckling fortsétter vara en prioriterad fraga.

Arbetsmilj6é och hélsa

En god arbetsmilj6 utgar frdn medarbetarnas en-
gagemang och delaktighet och bidrar till att gora
verksamheten béttre. Vél fungerande samverkan,
medarbetar- och 16nesamtal samt individuella
kompetensutvecklingsplaner dr en forutsatt-
ning for att skapa delaktighet och engagemang.
Maétningen av medarbetarsamtal och kompetens-
utvecklingsplaner visar forbéattring jamfort med
2016 och mélet fér medarbetarsamtal ndddes
2017.

Arbetet med kultur och vérderingar pé arbets-
platstraffar fortsatte under 2017. Gemensamma
synsatt och gemensamma varderingar skapar
trygghet hos medarbetarna och &r en grund for
goda arbetsforhéllanden.

Vi arbetar aktivt med hélsoframjande, forebyg-
gande och rehabiliterande insatser for en god
organisatorisk och social arbetsmiljé med malet
att alla medarbetare ska uppleva sig delaktiga,
kompetenta och friska. En god arbetsmilj6 bidrar
till att starka bilden av Region Jonkopings lan
som attraktiv arbetsgivare.

Under 2017 genomfordes regelbundna arbets-
miljoutbildningar f6r chefer och skyddsombud i
syfte att ge grundldggande kunskaper for att kun-
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na verka for en hilsosam och héllbar arbetsmiljo
tillsammans med medarbetarna.

Friskvardsuppdrag och -projekt har genomforts
med stod av friskvardsteamen, for att ge stod at
medarbetare och grupper som vill komma igang
med aktiviteter och né beteendeférandring.

Som en del i hallbarhetsprogrammet ingér att
verka for klimatsmart arbetspendling for med-
arbetare. Okad cykelanvindning dr dven hélso-
framjande. For att uppmuntra detta erbjuds med-
arbetarna att hyra formanscykel.

Ett antal initiativ pagar for att férbéttra arbets-
miljon, 6ka hilsan och férebygga sjukfrénvaro
bland medarbetarna. Under 2017-2019 genom-
fors ett projekt som syftar till att chefer och med-
arbetare stér béttre rustade for ett friskt hallbart
arbetsliv. Okad kompetens ska bidra till att vi pd
ett béttre sétt kan framja god psykisk hélsa och
forebygga psykisk ohiélsa. Projektet genomfors i
samverkan med sju kommuner i lanet och finan-
sieras delvis av Europeiska socialfonden.

I det systematiska arbetsmiljoarbetet sker risk-
bedémningar, handlingsplaner, dtgarder och
uppfdljningar regelbundet for att framja en god
arbetsmiljo och for att forebygga ohélsa och
olycksfall. Verksamheterna har arbetat med rik-
tade insatser utifran sitt behov och frén centralt
héll har 6vergripande insatser initierats. For att
utveckla det systematiska hilso- och arbetsmiljo-
arbetet ytterligare, behover vi utveckla arbetssétt
med fokus pa att férebygga och framja friskfak-
torer, stodja processer/metoder och sprida goda
exempel inom organisationen.

Arbete med resultat och handlingsplaner frin
den kombinerade undersokningen om medarbe-
tarskap och sékerhet 2016 fortsatte under 2017.
Arbetet ingér i det ordinarie arbetsmiljé- och

sikerhetsarbetet. Undersokningen har fokus pa
faktorer som driver en kultur som premierar
aktivt medarbetarskap och sékerhet och darmed
skapar forutsittningar for ett langsiktigt hallbart
arbetsliv. For att folja upp de atgarder som ge-
nomforts utifrdn undersokningen, pagar arbete
med en uppfoljande minienkét under 2018.

En positiv riktning ar att sjukfrdnvaron 2017
minskade for bade kvinnor och mén i jimfoérelse
med tidigare ar. Kvinnor har hogre sjukfranvaro
4n man och de yngre dldersgrupperna tenderar
att 6ka sin sjukfranvaro. Psykisk ohélsa av olika
slag &r storsta orsaken till sjukskrivning. Ett an-
nat perspektiv ar att méta frisknérvaro istéllet for
sjukfrdnvaro. Med friska avses de som har hogst
fem sjukdagar under ett ar. Frisknirvaron for
Region Jonkopings 1dn dr 61 procent for 2017,
vilket 4r samma nivd som féregdende ar. Fort-
satta insatser av fraimjande, férebyggande och
rehabiliterande karaktar behover fortsétta.

Aktiv rehabilitering for att sjukskrivna medarbe-
tare ska atergé i arbete &r viktig. Fokus pa fore-
byggande och tidiga atgirder i samverkan, saval
internt som externt, mellan arbetsgivaren, arbets-
miljoenheten och Forsakringskassan och andra
samverkande aktorer 4r en framgéngsfaktor for
att na kvalitet och effektivitet i rehabiliteringsar-
betet. En 6versyn av rehabiliteringsprocessen har
darfor initierats under aret for att kvalitetssékra
processen utifrdn en mer aktiv rehabilitering. Do-
kumentationsstodet dr 4ven en del i det arbetet,
for att sékerstélla tillforlitliga data och underlag.

Ytterligare ett pdborjat projekt syftar till att skapa
ett forbattrat rehabiliteringsarbete genom bland
annat tidig och aktiv samverkan med hélso- och
sjukvarden och 6vriga aktorer i rehabilitering.
Malet 4r att medarbetare som 4r i pagéende sjuk-
skrivning ska fa 6kat stod och tidigare komma
tillbaka till arbete. Projektet finansieras av SKL.

Malet &r uppfylit.

‘ Mal: Sjukfranvaron ska inte ¢ka i jamforelse med samma period féregdende ar.
Resultat: Sjukfranvaron var 4,9 procent. Sjukfranvaron fér kvinnor var 5,6 procent och fér méan 2,6 procent.

Resultat: 91 procent. Malet &r uppfylit.

‘ Mal: Minst 90 procent av alla medarbetare ska ha medarbetarsamtal.

Resultat: 85 procent. Malet &r delvis uppfyllt.

Mal: Minst 90 procent av alla medarbetare ska ha en dokumenterad kompetensutvecklingsplan.
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Aktiva atgérder

Fran och med 2017 utokades Diskrimineringsla-
gen med nya regler om aktiva atgérder. Utifrén
det har ett stodmaterial tagits fram for att verk-
samheter ska kunna arbeta frimjande och fore-
byggande utifran diskrimineringslagens grunder
for kon, konsoverskridande identitet eller ut-
tryck, etnisk tillhorighet, religion eller annan
trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell
laggning eller &lder.

De aktiva dtgirderna omfattar arbetsférhallan-
den, l6ner- och anstillningsvillkor, rekrytering,
utbildning och kompetensutveckling samt mojlig-
heterna att férena forvarvsarbete med foréldra-
skap. Arbetet ska ingé som en del i det ordinarie
systematiska arbetsmiljoarbetet.

Aven riktlinjen fér att férbygga och hantera krin-
kande sdrbehandling, diskriminering och trakas-
serier har reviderats utifran de nya lagkraven.

Utifrén arbetet med aktiva atgarder och lika-

behandling hade Region J6nkopings lén foljande

gemensamma mal for 2017:

* Frédmja en jaimn konsfordelning inom olika
yrkesgrupper och befattningar.

* Minska andelen anstéllda med ofrivillig
deltidsanstéllning.

* Minska andelen upplevda sexuella
trakasserier.

¢ Forhindra och atgérda att inga osakliga
skillnader i 16n forekommer.

Arbetsforhallanden

For att frimja likabehandling i arbetsférhallande-
na har stod- och diskussionsmaterial kring aktiva
atgarder spridits till chefer. I arbetet med social
héllbarhet och for att féorebygga diskriminering
behover vi under 2018 intensifiera kontinuerliga
diskussioner om normer och varderingar och
upprétta handlingsplaner.

Riktlinjen kring krdnkande sarbehandling,
diskriminering och trakasserier har tagits upp pa
ledningsgrupper och arbetsplatstréffar i syfte att
alla medarbetare ska kdnna till att installningen
ar nolltolerans, att alla har ett ansvar for arbets-
miljén och hur man gér till viga vid utsatthet.
Syftet ar 4ven att skapa Oppenhet kring frigorna
och en samsyn hur vi beter oss mot varandra och
att vi har ett ansvar att siga ifrdn da vi ser eller
upplever kriankande handlingar.
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I samband med introduktion far medarbetare
kunskap om virdegrund samt information om
likabehandling och att krankande sarbehandling
inte far forekomma pa véra arbetsplatser. Chefer
och skyddsombud fér utbildning i fragorna i
regelbundna arbetsmiljéutbildningar.

Utifran resultatet av den senaste undersokningen
om medarbetarskap och sékerhet ska varje
arbetsplats analysera och ta fram handlingspla-
ner. Andelen som svarar att man varit utsatt for
krankande handlingar av sexuell natur pé arbets-
platsen &r tva procent och 4r en 6kning jamfort
med de senaste méatningarna. Vi foljer upp denna
fraga dven i medarbetarsamtalen och vid arbets-
miljéronder.

Under aret har 6vergripande processer setts
over for att dessa ska motsvara kraven utifran
diskrimineringslagen. Bland annat har rehabili-
teringsprocessen reviderats for att sékerstélla en
likvardig behandling for medarbetare som é&r i
pagédende sjukskrivning. Olika insatser kopplade
till kvinnodominerade yrkesgrupper pagar.

Projekt Nyckeln till arbete har under 2017 forma-
liserat samverkansformer med andra myndighe-
ter for att underlétta for utrikesfédda som har
en akademisk sjukvardsutbildning att komma in
péa arbetsmarknaden. Ett 60-tal utrikesfédda har
deltagit i olika former av aktiviteter inom Region
Jonkopings lan. En aktivitet har bland annat varit
utbildningssatsningen Végen till legitimation,

en utbildning i hilso- och sjukvérd for att stodja
utrikesfodda att na svensk yrkeslegitimation. Ut-
bildningen har skett i samarbete med Jonkoping
University, Folkuniversitet och Futurum, som ar
var forsknings- och utbildningsenhet.

Loner- och anstéllningsvillkor

For att framja likabehandling gallande 16ner- och
anstallningsvillkor har anstéllningsvillkor, kriteri-
er for 16nesittning och andra 16neférmaner setts
Over for att sdkerstélla att alla, oavsett diskrimi-
neringsgrund, ges lika mojlighet till loner- och
anstéllningsvillkor.

Av deltidsanstéllda medarbetare ar 6verviagande
andelen kvinnor. Den genomsnittliga tjanstgo-
ringsgraden har 6kat med tvé procentenheter
sedan 2013 och ddrmed har andelen deltidsan-
stallda kvinnor minskat. Projektet Heltid som
norm har pagétt sedan 2016 for att erbjuda alla
som vill arbeta heltid en permanent heltidsan-
stéllning. Projektet har varit framgangsrikt och
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nu aterstar endast drygt tio medarbetare som
anmalt onskemal om heltid, som dnnu inte fatt
permanent heltidsanstillning. Projektet fortsat-
ter och ska vara helt genomfort i slutet av 2018.
For att sékerstélla att arbetsgivarens installning
ar kéand, har riktlinjen Heltid som norm tagits
upp i ledningsgrupper. Vidare har Kommunal och
Region Jonkopings 14n kommit 6verens om en
handlingsplan for att 6ka heltidsarbete, med &rlig
avstamning fram till 2021.

Jamstallda l6ner ska kdnneteckna 16neséttningen
sdval vid nyanstéllning som vid 16ne6versyn. En
viktig princip vid 16nedversyn ar att fordldraledi-
ga medarbetare ska l6nesittas utifran sin tidigare
prestation.

Lonekartlaggningar grundas pa genomforda
arbetsvirderingar och genomfors rligen. Ana-
lyser gors pa alla 16neskillnader mellan konen
ilika och likvardiga arbeten. Det lonemassiga
forsprang vissa mansdominerade grupper har i
jamforelse med kvinnodominerade grupper med
lagre medellon, forklaras av att de mansdomine-
rade grupperna i storre utstrackning konkurrerar
med den privata marknaden.

Utover marknadsfaktorerna forklaras 16neskillna-
derna av léngre yrkeserfarenhet/alder och indi-
viduell prestationsbaserad 16n. Det finns ingen
analys som visar pa osaklighet som beror pa kon.

Rekrytering och befordran

For att framja likabehandling inom rekrytering
och befordran uppmérksammas sarskilt mang-
faldsperspektivet. Vikt 1aggs vid till exempel
icke-diskriminerande utformning av annonser,
att kalla bade kvinnliga och manliga sékande till
intervju oavsett harkomst och att arbetsgivaren
representeras av bade mén och kvinnor i rekry-
teringsarbetet. Rekryteringsmetoden Kompetens-
baserad rekrytering sdkerstaller att ratt kunskap
och kompetens efterfragas och bedéms likvardigt
mellan skanden.

Utbildning och kompetensutveckling

For att framja likabehandling inom utbildning
och kompetensutveckling arbetar verksamheter-
na med att erbjuda alla i mélgruppen detta pé ett
likvardigt sitt, oavsett diskrimineringsgrund.

Det géller uppmuntran och beviljande av utbild-
ning, fordelningen av kompetensutvecklande
arbetsuppgifter, stod och uppmuntran att s6ka
kompetensutvecklande tjanster och projekt och
att ta tillvara medarbetarens kompetens. Det
galler a&ven mojlighet att arbeta med coaching,
mentorskap och att sprida kompetens inom roller
och grupper, vilket minskar risker fér nyckelper-
sonsberoende. Det 6kar ocksa erfarenhetsutbyte
och mojligheter att fé l4ra sig nya omraden.

Mojligheter att forena forviarvsarbete med
foraldraskap

For att fraimja mojligheter att forena arbete och
forédldraskap har vi en generos instéllning till
savil foridldraledighet som partiell ledighet som
stracker sig langre adn lagar och avtal. Det ska
vara mojligt att forena arbete och foraldraskap.
Foréldraledighet och deltidstjanstgoring ska inte
hindra karridr och medarbetare ska kunna kom-
binera chefskap med foraldraledighet.

Foréldralediga bjuds in till arbetsplatstraffar,
kompetensutvecklingsinsatser, sociala aktiviteter
och medarbetarsamtal. Introduktion erbjuds vid
aterkomst fran foraldraledigheten. Individuella
scheman och anpassade arbetstider mojliggors
utifrdn verksamheternas forutsittningar. Sam-
mantrdden och andra aktiviteter forldggs pa ett
sétt som inte forsvarar fordldraskapet. Kvinnor
tar fortfarande ut merparten av féraldraledighe-
ten, men ménnens andel 6kar. Vard av sjukt barn
(tillfallig foraldrapenning) &r fordelat lika mellan
konen.

Nyckeltal Aktiva atgarder

Nyckeltalen 2017 pa nista sida avser manads-
anstéllda. Som jamforelse redovisas 2013 ars
uppgifter.
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Tabell 23 Nyckeltal, aktiva atgarder 2017.

2013 2017
Anstdllning och tjanstgéringsgrad
Andel av antal anstéllda
Kvinnor 80 % 80 %
Man 20 % 20 %
Andel deltidsanstéllda
Kvinnor 27 % 20 %
Man 9% 8 %
Genomshnittlig tjdnstgdringsgrad
Kvinnor 93 % 95 %
Man 97 % 97 %
Antal som dnskar hégre tjdnstgéringsgrad
Kvinnor 364 14
Man 16 1
Franvaro, arsarbetare
Sjukfranvaro
Kvinnor 4,3 % 56 %
Man 24 % 2,6 %
Foéraldraledighet
Kvinnor 6,4 % 75 %
Man 22 % 32%
Vard av sjukt barn (vab)
Kvinnor 0,4 % 0,5%
Man 04 % 0,5%
Chefsbefattning
Direktér
Kvinnor 45 % 53 %
Méan 55 % 47 %
Verksamhetschef
Kvinnor 52 % 60 %
Méan 48 % 40 %
1:a linjens chef
Kvinnor 73 % 77 %
Méan 27 % 23 %
Andel kvinnor pa chefstjanster per antal anstallda kvinnor 4,4 % 45%
Andel man pa chefstjanster per antal anstallda man 9.2% 6,8 %
Andelen medarbetare med utlandsk harkomst
Andel kvinnor 13,7 %
Andel man 211%
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LAGSTADGAD SJUKREDOVISNING

Tabell 24 Sjukfranvaro 2016 och 2017 i procent.

2016 2017
Total sjukfranvaro 58 56
Kvinnor 6,4 6,3
Man 3,4 3,0
Olika aldersgrupper:
-29 ar 42 45
30-49 ar 55 55
50 ar- 6,6 6,1
Andel langvarig sjukdom, éver 60 dagar, av total sjukfranvaro 57,2 54,9

Mattekniken for den lagstadgade sjukredovisning, som alla kommuner och landsting/regioner &r skyldiga att redovisa
arligen, skiljer sig fran Region Jonkdpings lans redovisning genom att &ven arbetstidsmatt vags in.
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Hallbar utveckling

Vi arbetar for att verksamheten ska bedrivas i linje med en hallbar utveckling
utifran sociala forhallanden, ekonomiska villkor och miljohdansyn. Med Region
Jonkopings lans program for hallbar utveckling 2017-2020 konkretiseras hallbar-
hetsarbetet. Resultaten under programperiodens forsta ar foljs upp i detta avsnitt.

STRATEGISKT MAL: Hallbar utveckling 2017-2020

Region Jonkopings l4n arbetar f6r en héllbar ut-
veckling som &r hélsoframjande och jamlik med
barnens bésta i centrum. Vart program for héll-
bar utveckling syftar till att visa hur vi ska arbeta
for att pé ett 1angsiktigt hallbart sitt nd visionen
For ett bra liv i en attraktiv region. Programmet tar
sin utgangspunkt i fyra framgangsfaktorer:

* Vidar klimatsmarta

* Vianvinder vara resurser klokt

* Viér socialt hallbara

* Vibidrar till en sund livsmiljo

Framgangsfaktorerna técker in helheten i begrep-
pet hallbarhet och utifrén dessa har mal, inrikt-
ningar och tgérder prioriterats. Prioriteringar
har gjorts utifrén vad vi som organisation kan
paverka, och vad som far mest effekt. Program-

met omfattar alla verksamheter som &r finansie-
rade av Region Jonkopings lan.

Maluppfyllelse 2017

Programmet bygger pa 14 6vergripande mal for
&r 2020. En indikation pa hur vi ror oss i forhal-
lande till dessa mal gors i redovisningen av res-
pektive framgéngsfaktor.

De inriktningsmal som lagts fast fér program-
perioden 2017-2020 har brutits ned till arsmal
med mitetal kopplat till sig. Dessa f6ljs upp
fortlopande. Resultatet for 2017 visar pé en god
maéluppfyllelse dér 18 av 22 mal (82 procent) helt
eller delvis uppfyllt.

® Andel férnyelsebart drivmedel, stadstrafik
@ Andel fornyelsebart drivmedel, regionbuss

@ Andel fornyelsebart drivmedel, tag

@ Andel fornyelsebart drivmedel Servicetrafik

@ Andel levererad energi fran fornyelsebara energikallor
@ Levererad energi elfdrbrukning

@ Energianvandning inom allman kollektivtrafik

@ Tjansteresor, antal km egen bil (privatbil)

@ Andel miljsbilar inom Region Jénkapings lan

@ Andel svenskodlad frukt och grént

@ Andel MSC-markt fisk och skaldjur

@ Andel kaffe, te och kakao med sociala och etiska krav

Levererad energi varmeférbrukning
Tjansteresor, antal km poolbil (korttid)

Andel medarbetare som genomfért webbaserad
miljo- och hallbarhetsutbildning

Andel svenskproducerat oberett kott, mjélk och agg

Forskrivning av antibiotika i ppenvarden

@ Koldioxidutslapp fran tjansteresor
@ Andel matsvinn for patientmaltider
@ Andel ekologiska livsmedel

@ Andel A- och B-klassade byggmaterial vid
om- och nybyggnation.
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I november publicerade Sveriges Kommuner
och Landsting (SKL) sin senaste jamforande
rapport kring miljoarbetet i landsting och regio-
ner. Jimforelse gors pa sex omraden och resul-
tatet, som baseras pé utfallet for 2016, visar att
Region Jonkopings 14n héller en jamn och hoég
niva. Nér resultaten vigs samman placerar sig
Region Jonkopings ldn i topp.

I jamforelse med genomsnittet 4r energianvand-
ning i egna lokaler ldgre och andelen atervunnet
avfall hogre. Vi ligger ocksé mycket bra till

nér det géller utslapp av medicinska gaser och
aterhéllsamhet med antibiotikaférskrivning.

Viktiga hdndelser

I bérjan av 2017 genomfordes extern revision
enligt nya utgdvan av milj6ledningssystemet ISO
14001. Hela Region Jonkopings léns verksamhet
uppfyller nu de nya och skérpta kraven.

Ny webbaserad milj6- och héllbarhetsutbildning
lanserades under varen 2017, som en

FRAMGANGSFAKTOR: Vi &r klimatsmarta

Resultat under aret

Mal 2020: Fornybara energislag av den totala
energianvindningen i vira verksamheter 6kar
under programperioden 2017-2020.

Resultat: Inom bade allménna kollektivtrafi-
ken och servicetrafiken 6kar andelen fornybara
drivmedel och mélen f6r 2017 uppnas for alla
trafikslag. Resultatet for stadstrafiken 91 procent,
regionbussarna 83 procent, tdg 67 procent och
servicetrafiken 50 procent. Under aret har sats-
ningen pa stadstrafiken i Virnamo med enbart
laddhybridbussar lanserats, vilket ocksé bidrar
till klimatmalet for stadstrafiken kunnat uppnaés.
Fler stadstrafiksystem star pa tur att fa liknande
system.

Andelen férnybar energi till egna fastigheter (el/
viarme) 6kade nagot fran foregdende ar och 6ver-
tréffar redan 2017 inriktningsmalet for program-
perioden pé 90 procent.

prioriterad dtgird inom hallbarhetsprogrammet.
E-utbildningen syftade till att bredda milj6- och
hallbarhetskunskapen. Mélsattningen var att

alla tillsvidareanstéllda skulle genomfora utbild-
ningen under &ret. Resultatet visar att cirka 7 800
medarbetare (80 procent) har genomfért den vid
arets slut. I fortsattningen kommer utbildningen
erbjudas till alla nyanstéllda.

Pagdende arbeten och projekt:

* Projektet Jamstdlld regional tillvdxt som
fokuserar jamstélldhetsintegrering utifran
den regionala utvecklingen i 1anet pagér.

» Utbildningssatsningen Végen till legitimation,
en utbildning i hilso- och sjukvard for att
stodja utrikesfédda att nd svensk yrkeslegiti-
mation.

* Hailsokommunikatorer har genomfort grupp-
traffar med ndrmare 1 100 personer med an-
passad kommunikation kring hélsa och svensk
sjukvard, som riktas till asylsokande och/eller
nyanlidnda.

Mal 2020: Energieffektiviteten okar i var
verksambhet.

Resultat: Inom energiomradet nds minskningar
bade for varme- och elforbrukning. Total energi-
anvandning minskade till 167,1 kWh/m?, vilket
innebar att mélet for 2017 pé hogst 167,5 kWh/
m? naddes. Delmélet fér vairmeférbrukningen
naddes inte fullt ut, d4 ett flera energiprojekt
med energibesparande atgirder inte kunnat
avslutas som planerat under &ret.

For programperioden 2017-2020 har ett inves-
teringsutrymme pé 30 miljoner kronor avsatts
till projekt for byte till férnybar energi, med en
egen energiproduktion p&d 3 GWh. Under aret
har arbetet paborjats med att inventera ett 20-tal
prioriterade fastigheter, dér inventeringen syftar
till att hitta de mest lampade taken for solceller.
Aven installation av solpaneler kan bli aktuellt.
Inventering slutfors under inledningen av 2018
tillsammans med kostnadskalkyler och 6vrigt
beslutsunderlag for vidare prioriteringar. Upp-
handling av entreprenér for arbetet véntas ske
under senare delen av 2018.
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Mal 2020: Klimatpéverkan frén egna transporter
minskar.

Resultat: Kartlaggning av tjinsteresandet visar
en viss 6kning i klimatpaverkan under 2017. Okat
tjdnsteresande med flyg (utrikes) ar framsta or-
saken, medan tjansteresande med bil ligger stilla
mellan dren. Samtidigt uppvisar anvindandet

av sdval privatbil i tjinsten som bilpoolsbilar en
positiv utveckling med minskningar pé cirka 10
procent.

Under programperiodens forsta ar har resandet
som helhet inte borjat rora sig mot malet att
minska klimatpaverkan med 35 procent. Uppfolj-
ning av handlingsplan genomférs under borjan
av 2018. Aktuella dtgérder ar inférande av
internt system for klimatkompensation, dar ut-
slappstunga tjansteresor tilldelas en merkostnad

samtidigt som utslappseffektiva resor fradmjas.
Nya riktlinjer for resor och méten har tagits fram,
for vidare spridning under 2018.

Samtidigt har ett flertal klimatrelaterade pro-
jekt genomforts under ret. 10 nya laddstolpar
(med 20 laddplatser) har installerats for verk-
sambhetsbilar (el/hybrid) i Jonkoping, Eksjo och
Véarnamo. En utredning av varutransporter har
genomforts, dar vidare atgérder véntas.

Arbete pagar med att utveckla de tekniska férut-

sdttningarna for resfria moten, tillsammans med

satsning pa inférande for att understodja ett 6kat
anvandande av teknik for resfria moten.

Sedan introduktionen 2016 har nédrmare 1 300
medarbetare nappat pa erbjudandet om férmans-
cykel. Cirka hélften har valt elcykel.

FRAMGANGSFAKTOR: Vi anvander vara resurser klokt

Resultat under aret

Mal 2020: Vi utvecklar ldngsiktigheten i vara
beslut och fokuserar pé livscykelkostnaden vid
investeringar och upphandlingar.

Resultat: Arbete pdgar med revidering av regio-
nal utvecklingsstrategi och en plan for framtidens
hilso- och sjukvérd, bAda med inriktning pa
2035. En ny upphandlingspolicy antogs under
aret.

Berédkning av livscykelkostnader gors i viss
omfattning vad géller vid investeringar och upp-
handlingar avseende medicinskteknisk utrust-
ning, men &r fortfarande ett utvecklingsomrade.

Mal 2020: Var material- och livsmedelsforsorj-
ning bidrar till ett hallbart samhélle.

Resultat: 139 av drets genomforda upphandling-
ar har sarskilda miljokrav och/eller sociala-etiska
krav stéllts. Med utgédngspunkt i en riskbedom-
ning har de upphandlingar identifierats som ska
prioriteras under perioden 2017-2020 nér det
géller hallbarhetskrav. For aret har detta berort
upphandlingar som géller livsmedel, inkontinens-
produkter, engdngsmaterial och transporter.
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Under aret har ven en ny process for hallbar
upphandling tagits fram samt en metod for upp-
f6ljning av hallbarhetskrav.

Att minska matsvinnet dr en stor utmaning,
vilket ocksé framgér av métningarna 2017 pa
matsvinnet for patientmaltider. Workshopar har
genomforts for att utveckla samarbetet mellan
maltidsverksamheten och varden, vilket bedéms
som kritiskt for att né resultat framat. Under
2018 startar frekventa matningar av matsvinnet
for bade patientmaltider och restauranger.

Mal 2020: Det gemensamma ledningssystemet,
som omfattar alla verksamheter i organisationen,
framjar ett totalt hallbarhetsperspektiv vid styr-
ning av verksamheten.

Resultat: Ekologisk, social och ekonomisk hall-
barhet &r en integrerad del i ledningssystemet,
verksamhetsutvecklingen och utveckling av stod-
systemet Stratsys.



HALLBAR UTVECKLING

FRAMGANGSFAKTOR: Vi &r socialt hallbara

Resultat under aret

Mal 2020: Vi arbetar for tillit och fortroende hos
invénare, samarbetspartners och inom organisa-
tionen. Det innebér till exempel att arbeta med
vision, varderingar, mél, policyer och riktlinjer,
att det finns en ”vi-kénsla” i organisationen och
goda och stodjande relationer med samarbets-
partners och mellan olika enheter och nivéer.

Resultat: All verksamhet utgér frén vision

och viardegrund, vilket innebér att etik och
bemétandefragor ar viktiga liksom mojlighet till
delaktighet for bdde dem vi ar till fér och medar-
betare. Ledarutveckling genomfors kontinuerligt
for att skapa forutséttningar for bra verksamhet
och bra arbetsmilj6. En webbaserad miljo- och
hallbarhetsutbildning som alla medarbetare ska
genomgé har inforts. Arbete pagér for att fortyd-
liga och ta fram kriterier, metoder och métningar
avseende projektmedel och andra stodformer.
De medarbetare som ber6rs av detta kompetens-
utvecklas for att kunna arbeta med aktiviteten
framét. I arbetet med revidering av den regio-
nala utvecklingsstrategin dr utgdngspunkten

att framja hallbar utveckling. Linets naringsliv
stottas kontinuerligt genom Almi, Science park,
Coompanion, Smalands Turism, EEN (Enterprise
Europe Network) Ung foretagsamhet med flera.

Mal 2020: Mangfald: Verksamheten och arbets-
platsen praglas av mangfald.

Resultat: Region Jonkopings l4n ska kénne-
tecknas av méangfald och bedriva arbete for lika-
behandling med syfte att starka bilden av en
attraktiv arbetsgivare. Mélet &r att verksamheten
aktivt framjar integration inom ramen for strate-
gier, planer och program. I dagsldget har Region
Jonkopings 14n ndgot ldgre andel med utlandsk
bakgrund &n bland sysselsatta i Jonképings lan.
Flera av personalgrupperna, sdsom ldkare och
tandldkare, har dock betydligt hogre andel med
utlindsk bakgrund. Overvigande delen av med-
arbetare ar kvinnor. For att framja likabehand-
ling inom rekrytering uppmarksammas sarskilt
mangfaldsperspektivet. Vikt 14ggs vid till exempel
icke-diskriminerande utformning av annonser,
att kalla bade kvinnliga och manliga sékande till
intervju och att arbetsgivaren representeras av
bade méin och kvinnor i rekryteringsarbetet. Re-
kryteringsmetoden Kompetensbaserad rekrytering
sdkerstéller att ratt kunskap och kompetens efter-
fragas och bedoms likvirdigt mellan s6kanden.

Mal 2020: Likabehandling: verksamheten och
arbetsplatsen praglas av likabehandling med
samma rattigheter och mojligheter oavsett kon,
konsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk
tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning,
funktionsnedséttning, sexuell ldggning eller
alder.

Resultat: Region Jonkopings 14n har antagit
CEMR-deklarationen for jamstélldhet och har
maél och aktiviteter i handlingsplan. Under 2017
har aktiviteter genomférts inom omradet kons-
relaterat vald. Mottagningen for valdsutovare,
ATV (alternativ till vald), har genom projekt-
medel fran Socialstyrelsen kunnat ta emot valds-
utsatta. Ett metodstod har tagits fram for perso-
nal inom héilso- och sjukvérden for att underlétta
processen att stélla fragor om vald, hantera
svaret och dokumentera p4 rétt sitt. Region
Jonkopings lan ar projektledare for Jamstdlld
regional tillvixt som fokuserar jamstélldhets-
integrering utifran den regionala utvecklingen
ilénet.

Utbildning och foreldsningar i hbtq-fragor
(homosexuella, bisexuella, trans- och queer-
personer) och hbtg-diplomering erbjuds alla
verksamheter inom organisationen, med sarskilt
fokus pa de verksamheter som moter ungdomar
och unga vuxna. Fran hosten 2016 erbjuds dven
vara samarbetspartners inom omradena hélso-
och sjukvard, vard- och omsorg, elev- och
studenthélsa samma koncept.

Under 2017 har hélsokommunikatorer genom-
fort grupptréffar med anpassad kommunikation
kring hélsa och svensk sjukvard, som riktas till
asyls6kande och/eller nyanlénda. Cirka 50 olika
organisations- och boendeformer i ldnet har varit
aktuella, och ndrmare 1 100 personer (varav

55 procent kvinnor och 45 procent mén) har
genomgétt hilsoskola och andra kommunikativa
insatser.

Samverkan sker med funktionshinderorganisatio-
ner i lanet pa flera olika nivaer. Exempel dr Léns-
radet for funktionsnedsattningar (LFF), Dialog-
moten med politiker, Levande bibliotek och flera
olika verksamhetsknutna sa kallade "brukarrad”.
Samverkan sker ocksd med pensionérsorganisa-
tioner i regionalt Linspensionérsrad.
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Mal 2020: Integration: Verksamheten och arbets-
platsen framjar aktivt integration inom ramen

for strategier, planer, program och dylikt. Var
verksamhet styrs av virden kring jamlikhet, jim-
stélldhet och ett normmedvetet forhéllningssatt
och bemétande.

Resultat: Vid upphandling for storre projekt
kommer krav pé att personer med relevant
kompetens som star utanfor arbetsmarknaden
ska anlitas.

I projekt Nyckeln till arbete har under 2017
formaliserat samverkansformer med andra myn-
digheter for att underlatta for utrikesfédda som
har en akademisk sjukvardsutbildning att komma
in pa arbetsmarknaden. Ett 60-tal utrikesfodda
har deltagit i olika former av aktiviteter inom
Region Jonkopings lan. En aktivitet har bland
annat varit utbildningssatsningen Vigen till
legitimation, en utbildning i hélso- och sjukvard
for att stodja utrikesfodda att na svensk yrkes-
legitimation.

FRAMGANGSFAKTOR: Vi bidrar till en sund livsmiljé

Resultat under aret

Mal 2020: Vi arbetar strukturerat med att mins-
ka negativ pdverkan fran kemikalier i produkter
och varor utifrén en tydlig kemikaliestrategi.

Resultat: En kemikaliestrategi har tagits fram
under dret. Strategin ska vara ett verktyg vid
utformning av krav i upphandling samt for utfas-
ning och substitution av kemiska produkter.

Omréaden som ér sarskilt prioriterade med stark
koppling till en sund livsmilj6 ar forbruknings-
produkter, elektronik, inredning, textilier,

lek- och pedagogiskt material samt kemiska
produkter.

Inom omrédet byggmaterial arbetas med utma-
ningen att 6ka andelen byggmaterial med hog
miljoklassning (klass A+B enligt byggvarube-
démning Sunda Hus). Malséttningen ligger pa 80
procent och resultatet for 2017 uppgar till 66,5
procent. En handlingsplan for att 6ka andelen ar
under framtagande. Regionfastigheter under-
soker tillsammans med Sunda Hus ocksa de
reella forutséttningarna till alternativa material-
och produktval. Inom VVS och el 4r i nulédget
produktutbudet begransat.

Under aret har ocksa projektet Giftfria leksaker
inom sjukvdrden startat, med utrensning av leksa-
ker och pedagogiskt material som kan innehdlla
skadliga &mnen frén vantrum och lekrum. Paral-
lellt ska leksaker fria frén &mnen som kan vara
farliga upphandlas.

Arbete har dven paboérjats kring engangsmate-

rial. Syftet &r att kartldgga anvandningen for att
se om det finns alternativa 16sningar till dagens
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anviandning, bada vad giller 6kad anvindning av
flergdngsmaterial och materialet i de engédngs-
produkter som behovs inom verksamheten.

I samarbete med smittskydd och vardhygien
undersoks i vilka fall det ur hygien- och smitt-
skyddsperspektiv 4r mindre nodvandigt med
engdngsmaterial.

Mal 2020: Vi viljer i forsta hand ekologiska livs-
medel som uppfyller svenska krav avseende djur-
héllning och 6vriga livsmedelskrav. I andra hand
valjer vi livsmedel som uppfyller svenska krav
avseende djurhéllning och ¢vriga livsmedelskrav.
I tredje hand viéljer vi ekologiska livsmedel.

Resultat: Betydande resultat har nétts nir det
géller livsmedelsinkopen. Inriktningsmaélen for
hela programperioden har redan natts nir det
galler att 6ka andelen svenskodlad frukt och
gront (minst 20 procent) och MSC-markt fisk och
skaldjur (minst 70 procent). Ny upphandling av
frukt och gront genomférdes under 2017, dar
avtal tecknades med lokal grossist, vilket ocksa
skapat béttre forutsattningar for svenskodlade
ravaror.

Storre utmaningar finns kring malsittningarna
att 6ka andelen svenskproducerat oberett kott/
mjolk/agg (minst 85 procent) och 6ka andelen
ekologiska livmedel (minst 45 procent). For 2017
uppgick andelen ekologiska livsmedel till 40
procent, en minskning med tva procentenheter
frén 2016. De tva livsmedelsupphandlingar (av
huvudgrossist och mejeri) som genomforts med
nya avtal som trader ikraft under borjan av 2018
skapar battre forutsattningar for maluppfyllese.
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Mal 2020: Genom krav i upphandling och andra
atgédrder erbjuder vi hilsosamma val i véra res-
tauranger och kaféer.

Resultat: Andelen serverade vegetariska luncher
i sjukhusrestaurangerna uppgick till 18 procent
under 2017 och overtraffade ddrmed maélet.
Temat for arets SMART-vecka var ocksé 'mindre
kott’, ddr SMART stér for storre andel vegetabi-
lier, mindre tomma kalorier’, 6kad andel ekolo-

giskt, rétt kott och gronsaker samt transportsnalt.

Under hosten 2017 har ocksé nya menyer for in-
terna moten/konferenser tagits fram, dér de hél-
sofrdmjande alternativen far ett stérre utrymme.

Mal 2020: Vi har en effektiv 1akemedelsanvéand-
ning. Kunskapen om lakemedelsanvindning i var
organisation &r god nir det géller halsoeffekter,
miljopaverkan och social péverkan, bade har i
lédnet dar de anvands och dér lakemedel produ-
ceras.

Resultat: Under 2017 har ett arbete paborjats dér
statistik kring utvalda substanser med en konsta-

terad miljopaverkan tagits fram. Statistiken ska
ligga till grund for vilka substanser som kan vara
aktuella att fokusera pé i det fortsitta arbetet.
Frégan har dven lyfts i likemedelskommittén,
som diskuterat mojligheten att satta forskriv-
ningsmal kopplat till miljé. En handlingsplan
har paboérjats for att precisera hur vi kan arbeta
vidare med de olika substanserna som kan bli
aktuella.

Under aret minskade férskrivningen av antibio-
tika till 290 recept per 1 000 invanare. Arets mal
pa 280 recept per 1 000 invanare ndddes darmed
inte. Forskrivningen inom primérvérden har legat
ganska stationirt under aret, men inom sluten-
varden ses under slutet av 2017 for forsta gdngen
pa lange en positiv tendens med minskande for-
skrivning. Nationellt finns ett 1dngsiktigt mal pa
max 250 recept per 1 000 invanare och ar. Fér

att nd malet arbetas vidare med uppféljning av
antibiotikaforskrivningen pa vardcentrals- och
forskrivarniva i primarvarden. I specialistsjukvér-
den (sjukhusvérd) finns Strama-ombud p4 alla
somatiska kliniker.
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Stéd, service

och kommunal utveckling

STOD OCH SERVICE

Tvé verksamhetsomréden ansvarar for Region
Jonkopings lans stod- och serviceverksamhet —
Verksambhetsstdd och service och IT-centrum.

Verksamhetsstod och service

Verksamhetsstod och service, arbetar med att
utveckla processer och finansieringsmodeller for
att effektivisera och frigoéra ekonomiskt utrymme
for kunderna. Férutom att verksamhetsomradet
arligen redovisat ett positivt resultat har priser
sénkts med 27,1 miljoner under 2015-2017.
Dessutom har 17,2 miljoner kronor aterforts till
kunderna. Exempel pa kontinuerlig processut-
veckling och kvalitetsarbete ar det som lett fram
till att omradena hjalpmedelsforsérjning och
medicinsk teknik, under 2017, i sin helhet blivit
certifierade enligt ISO9001. P4 en regiondver-
gripande nivé har omréde milj6 drivit arbetet
med att f& hela Region Jonkopings 14n certifierad
enligt ISO-14001. Dessutom har omréade l4ke-
medelsforsérjning, under 2017, arbetat med att
utveckla arbetsatt med utokat farmaceutiskt stod
pa vardavdelningarna.

For att verksamheten ska fungera optimalt och
verksamhetsmaélen nés ar det viktigt att alla dess
14 omraden agerar som ett enat VI. Nigra omré-
den har haft storre utmaningar 4n andra under
2017. Det &r omrade invénarservice — med enhe-
ten 1177 Vardguiden pa telefon — som haft svart
att na full bemanning pé grund av bristen pa
sjukskoterskor, vilket har paverkat svarstiderna.
For att komma tillrdtta med detta har 1177 Vard-
guiden pé telefon, i ett forsta steg, pa dagtid an-
slutits till en nationell k6. Det innebér att patien-
ter som ringer placeras i en landsoévergripande ko
i syfte att skapa battre tillganglighet. Storst
genomslag forvintas ske i nésta steg, 2018, da
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den nationella kon ska omfatta hela dygnet alla
veckans dagar. Det andra omréadet 4r vardnira
service och dess enhet for maltidsservice som
behovt anpassa sig till vikande antal portioner
p& grund av forandringar i vrden. Atgarder har
vidtagits enligt en méltidsutredning som initie-
rades 2016. Som en effekt ska kostnaderna for
patientmaltider sdnkas med 4 miljoner kronor
under 2018.

Inom fastighetsverksamheten togs under de-
cember 2017 det forsta spadtaget for nybyggnad
av hus D1/D2 som &r en av satsningarna for att
mota framtidens hélso- och sjukvard med krav pa
moderna och flexibla lokaler. Region Jonkopings
l4n gor under en rad av ar stora investeringar

i lokaler pa bade lanets tre sjukhus och 6vriga
verksamheter. 2017 togs beslut om ett nytt vard-
centrum i Réaslétt, nytt stall pa Riddersberg, nya
lokaler for barhus pa Linssjukhuset Ryhov och ny
bussdepd i Jonkoping. Pa Varnamo sjukhus blev,
under 2017, en helt ny sterilteknisk enhet och
sju nya operationssalar fardiga. Dar har arbetet
sedan fortsatt med bland annat ombyggnad av
intensivvards- och hjértintensivvardsavdelning,
som ska vara fardigt i oktober 2019. I Eksjo pa-
gar byggnationen av en helt ny sjukhusdel i sju
vaningsplan som ska var fardig vid arsskiftet
2019/2020. Lokalerna ska bland annat rymma
apotek, restaurang, operations- och intensiv-
vardsavdelning, barn- och ungdomsmedicinsk
mottagning och ortopedklinikens mottagning
och vardavdelning. De pagaende fastighets-
investeringarna har en total budgetram pa

2 994 miljoner kronor.

Regionfastigheter leder det nationella kun-
skapsnatverket PTS Forum som arbetar for att
kvalitetssdkra och standigt forbéttra leveransen
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av andamalsenliga och langsiktigt hallbara sjuk-
vérdslokaler. PTS Forum genomfor tillsammans
med CVA - Centrum for vardens arkitektur, Chal-
mers, JU och SLU forskningsprojekt for att né &n-
damalsenliga, 1akande och rationella sjukhusmil-
joer. Region Jonkopings 1dn har avsatt 2 miljoner
kronor till virdbyggnadsforskning under 2017.
Dessa medel beréknas minska konsultkostnader

i samband med planering av vardbyggnader med
minst de avsatta beloppen. Det sker kontinuer-
ligt ett omfattande benchmarkingarbete nar det
géller till exempel fastighetskostnader for drift,
underhéll, energikostnader samt byggkostnader.
Malséttningen att ligga i den béttre halvan av
Sveriges regioner och landsting vid jamforelse av
nyckelviarden klarades med god marginal. Under

Resultat: 94,6 procent. Malet &r uppfylit.

Mal: 90 procent av alla inkdp ska ske inom de avtal som Region Jonképings 1an tecknat.

2017 har en solenergiutredning for regionens
fastigheter genomforts for malet att egenprodu-
cera 3 GWh/ar 2020.

IT-centrum

IT-centrum har fortsatt sitt arbete med att
systematiskt forbattra sin verksamhet bland
annat genom att bedriva verksamheten enligt
sitt ISO-certifierade kvalitetsledningssystem samt
med hjélp av interna forbéttringsarbeten for att
ytterligare 6ka effektiviteten i leveransen.

KOMMUNAL UTVECKLING

Region Jonkopings lan har sedan regionbild-
ningen &r 2015 ett organisatoriskt ansvar for visst
primdrkommunalt samarbete. Kommunerna i
Jonkopings léan har enats om samverkan inom
ett antal prioriterade omraden sésom social vél-
fard och sjukvérd, utbildning, fritidsverksambhet,
milj6tillsyn samt kurs- och konferensverksam-
het. Kommunal utveckling 4r ocksé en bas for
att samordna hogskolans verksamhetsforlagda
utbildning inom kommunerna samt den person-
liga ombudsverksamheten i lanet. Inom flera av
verksamheterna finns en aktiv samverkan med
enheter inom Region Jonkopings ldn samt med
Jonkopings University. Det arbete som sker med
kunskapsspridning av metoder, arbetssatt och
forskningsresultat sker &ven i dialog med natio-
nella aktorer.

Region Jonkopings 14n &r vardorganisation, men
verksamheten styrs och leds av kommunerna
gemensamt via Primdrkommunalt samverkans-
organ (PKS). Graden av sjélvstandighet i forhal-
lande till vardorganisationen regleras i ett avtal
mellan Region Jonkopings 14n och lanets 13
kommuner.

Under 2017 har fokus varit pa samverkan natio-
nellt, regionalt och inom Region Jonkopings lan.
Sarskilt kan ndmnas kundgrupperna Cosmic,
Inera, samverkan inom syddstra sjukvérdsregio-
nen inom eSPIR och RegionIT samt samverkan
med lanets kommuner kring IT-16sningar kopplat
till eHélsa. Syftet &r att gbra mer gemensamt
och lika for att effektivisera och ddrmed 6ka for-
utsdttningarna for att skapa mer vérde i verk-
samheten och mer likvérdig vérd i Region
Jonkopings lan.

Arbetet organiseras i olika utvecklingspartner-
skap, dar kommunerna &r finansiarer och dven
tillsétter egna personalresurser for kortare eller
langre uppdrag och projekt. En relativt stor del
av verksamheten finansieras via externa projekt-
medel; bland annat fran staten och via EU-medel.
Verksamhetens totala omsattning uppgick till 45
miljoner kronor ar 2017, vilket &r en relativt stor
6kning jimfort med tidigare ar. Som f6ljd av den
utokade verksamheten har &ven antalet
anstallda okat.

Kommunerna har under &ret kommit 6verens om
en ny finansieringsmodell som innebér ett storre
finansiellt dtagande fér kommunerna utifrn en
forvintad ldgre niva pa statligt projektstod.
Region Jonkopings 14n har inga fasta budgetan-
slag till verksamheten.

Vid utgéngen av 2017 finns reserverade medel
som sékrar finansieringen av pagdende och kom-
mande projektverksamhet. Den 6vervigande
delen av dessa medel dr 6ronmérkta for projekt
inom social vélfard.
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Finansiell analys

Syftet med den finansiella analysen ar att beskriva Region Jonkdpings lans
finansiella styrka och klargdra om organisationen, ur finansiell synvinkel, har

en god hushallning.

Region Jonkopings lans dvergripande mal om god hushallning innebér ur ett
finansiellt perspektiv att nd och behalla en styrka i ekonomin sa att den kanne-
tecknas av langsiktighet och uthallighet. Varje generation bor bara kostnaderna
for den service som den beslutar om och sjalv konsumerar. Langsiktigt maste
behovet av reinvesteringar, liksom det totala pensionsatagandet, kunna finan-
sieras. For att tydliggora detta och astadkomma en mer rattvisande redovisning
forandrade davarande landstinget redovisningen av pensioner i enlighet med den
sa kallade fullfonderingsmodellen fran och med 2008, fran att tidigare redovisat

enligt blandmodellen.

(Se beskrivning av fullfondering och blandmodell i kapitlet Redovisningsprinciper

sidan 122-127).

Mal: Investeringar ska over tidsperioden 2015-2025 egenfinansieras till 100 procent.
Resultat: 125 procent. Malet &r uppfylit for aren 2015-2017.

Finansiella malet uppfylit hittills

Det 6vergripande finansiella mélet 4r att 6ver

tid finansiera investeringar med egna medel.
Resultatet maste ddrmed vara pé en niva som
mojliggor detta. Under &ren 2004-2014 klarade
Region Jonkopings lén att egenfinansiera investe-
ringarna. Nuvarande period for egenfinansiering
omfattar dren 2015-2025.

For periodens tva forsta ar 6versteg resultatet till-
sammans med avskrivningarna investeringarna

med 513 miljoner kronor. Region Jonkopings lan

Tabell 25 Resultat och egenfinansiering

redovisar for 2017 ett positivt resultat pd

366 miljoner kronor. Resultatet tillsammans med
avskrivningarna pa 398 miljoner kronor &r

73 miljoner kronor légre dn nettoinvestering-
arna, sa investeringarna har inte egenfinansierats
2017. Nettoinvesteringarna pd 837 miljoner
kronor, vilket ar 15 miljoner kronor hogre &n
budgeterat, visar att nivan har ékat kraftigt da
det &r cirka 225 miljoner kronor hogre dn 2016.
For periodens tre forsta ar har investeringarna
finansierats med egna medel.

2004-2014 2015 2016 2017 2015-2017
Resultat (miljoner kronor) 3041 392 316 366 1074
Egna medel i férhallande till nettoinvesteringar -25 424 89 -73 440
Resultat i forhallande till skatter och statsbidrag (%) 3,6 4,2 32 35 3,6
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Ekonomiska resultatet battre dn budget

Resultatet pd 366 miljoner kronor dr 196 miljo-
ner kronor béttre d4n budget. Det bestar av positi-
va avvikelser pa nettokostnaden med 73 miljoner
kronor, pé skatterna med 54 miljoner kronor och
pa generella statsbidrag och utjimningssystemet
med 39 miljoner kronor. Det ger ett resultat fore
finansnetto som &dr 166 miljoner kronor béttre &n
budget. Det samlade finansnettot &r 30 miljoner
kronor battre dn budget, dér vardesdkring av
pensioner visar 62 miljoner kronor i positiv av-
vikelse och finansnettot pé tillgéngssidan visar
32 miljoner kronor i negativ avvikelse.

For att jamfora resultaten mellan aren behéver
ndgra handelser av jamforelsestorande karaktér
och engangshéndelser framst for 2016 beaktas.

Forandringen i kostnadsutjamningssystemet,
som inleddes 2014, slutférdes under 2016, da
det sista inforandebidraget pa 8 miljoner kronor
erholls. Resultatet 2016 paverkades negativt av
engangsnedskrivning av anldggningstillgdngar
pa 39 miljoner kronor samt bidrag till statlig

Tabell 26 Resultatrakning

infrastrukturinvestering pa netto 10 miljoner
kronor. Staten gav ett tillskott avseende flykting-
situationen under 2016. Detta stod fortsatte &ven
under 2017 da delar av den sa kallade vélférds-
miljarden baserades pa flyktingsituationen. Re-
gion Jonkopings lans sarskilda satsningar inom
detta omrade blev under &ret cirka 13 miljoner
kronor lagre 4n 2016. Statens extra satsning
2016 pa hélso- och sjukvarden med 35 miljoner
fortsatte men halverades till 18 miljoner kronor.
Utover detta tillkom den invanarbaserade delen
av vélfdrdsmiljarden som paverkade 2017 posi-
tivt med 32 miljoner kronor. Arets resultat har
aven paverkats positivt av realisationsvinster vid
forséljning av fastigheter pa 15 miljoner kronor.

Rensat for jaimforelsestorande hiandelser &r arets
resultat cirka 40 miljoner kronor sémre dn 2016.
Finansnettot forsaimrades med cirka 50 miljoner
kronor. Det gor att verksamhetens nettokostnad
tillsammans med skatter, generella statsbidrag
och utjamning, det vill séga resultat fore finans-
netto ar cirka 10 miljoner kronor béttre d4n 2016.

(miljoner kronor) Utfall Utfall Differens mot
2016 2017 budget

Intakter 2039 2236

Kostnader -11287 -11854

Avskrivningar -385 -398

Verksamhetens nettokostnad -9 634 -10 016 73

Skatteintakter 7 801 8154 54

Generella statsbidrag o utjdmning 2 045 2175 39

Resultat fore finansnetto 212 312 166

Finansnetto tillgangar 233 218 -32

Finansnetto skulder (pensioner) -129 -165 62

Arets resultat 316 366 196

Egenfinansiering av investeringar

Malet om egenfinansiering av investeringar forut-
sétter ett 6verskott som tillsammans med avskriv-
ningskostnader ticker arets investeringar.

Under perioden 2004-2014 har investeringarna i
stort sett egenfinansierats. Detta inkluderar &ven
de fordndringar av den sa kallade RIPS-rantan
och medellivslangdsjusteringar som vid flertalet
tillfallen inneburit stora 6kade avséattningar till
pensionsskulden. Enskilda &r finns ingen mojlig-

het att parera sd stor 6kning av pensionsskulden

som en rantesdnkning ger. Men 6ver tid har dven
dessa RIPS-fordndringar téckts, vilket varit mal-

sattningen.

D4 egenfinansiering uppnatts till och med 2014
gick Region Jonkopings 14n frdn och med 2015 in
i en ny period for egenfinansiering vilken omfat-
tar 2015-2025. De tva forsta aren i perioden gav,
med hoga rsresultat i kombination med en lagre
investeringsniva dn planerat, ett 6verskott i egen-
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finansieringen med 513 miljoner kronor. Under
2017 var resultatet inklusive avskrivningar 73
miljoner kronor for 13gt for att egenfinansiering
skulle nés. Det dr &nd& 180 miljoner kronor béttre
in budgeterat framst beroende pé det hogre re-
sultatet. De tre inledande dren 2015-2017 har
bidragit med cirka 440 miljoner kronor for att nd
malet om egenfinansiering 6ver tid.

Region Jonkopings ldns investeringsutgifter be-
doms uppgé till i genomsnitt cirka 1 200 miljoner
kronor per ar fram till och med 2020. Det kom-
mer under hela egenfinansieringsperioden att
vara nodvandigt med restriktivitet vad géiller
beslut om tillkommande investeringar, for att
klara periodens mél om egenfinansiering.

2017 uppgick investeringsutgifterna till 871 mil-
joner kronor, inventarier har salts for 33 miljoner
kronor och investeringsbidrag har erhallits med
1 miljon kronor.

Tabell 27 Egenfinansiering

466 miljoner kronor har investerats i byggnader

och mark. De storsta utgifterna:

* Hus 37 Eksjo 220 miljoner kronor

* Operation/IVA Varnamo 102 miljoner kronor

* Hus D1, Ryhov 50 miljoner kronor

* Antenalmottagning 11 miljoner kronor
Ryhov

* Akutmottagningen Ryhov 8 miljoner kronor

¢ Smalandsstenar 5 miljoner kronor
vérdcentral

» Sorangens folkhogskola

» Dagkirurgin uppvak
Eksjo.

4 miljoner kronor
4 miljoner kronor

Inventarieinvesteringarna pa 290 miljoner kronor
bestér av 126 miljoner kronor i medicinteknisk
utrustning, 66 miljoner kronor i IT-system och
IT-utrustning, varav 1 miljon kronor i medicintek-
niska informationssystem, 44 miljoner kronor i
fordon, 12 miljoner kronor i byggnadsinventarier
samt 42 miljoner kronor i 6vriga inventarier.
Utover detta har det investerats 115 miljoner
kronor i bolagskop for mark till bussdepa.

(miljoner kronor) Summa Utfall Utfall Utfall Summa

2004-2014 2015 2016 2017 2015-2017

Resultat exklusive avskrivningar 6122 761 702 764 2227
Andrad RIPS-ripsranta och livslangd -2248

Egna medel till investeringar 3874 761 702 764 2227

- nettoinvesteringar -3899 -337 -613 -837 -1787

Summa -25 424 89 -73 440

Resultat fore finansnetto har forbattrats

For att nd malet om en 1dngsiktig och uthallig
finansiering av verksamheten &r det viktigt att
verksamhetens nettokostnad over tid inte 6kar
mer dn skatteintidkter och statsbidrag. De senaste
dren har denna relation, det vill sdga resultatet
fore finansnetto, forsdmrats. Det betyder att
nettokostnaden 6kat mer &n skatter och stats-
bidrag. Denna utveckling brots 2017.

Under 2017 6kade nettokostnaden i l6pande
priser med 4,0 procent. Rensat for jamforelsesto-
rande hiandelser 2016 och arets fastighetsforsalj-
ning 6kade nettokostnaden med 4,7 procent.
Detta ar for dret l4gre 4n genomsnittet da ett vagt
medel i landstingssektorn &r 4,9 procent. Skatter
och generella statsbidrag 6kade med 4,9 procent.
Det ar hogre an den faktiska nettokostnadsok-
ningen. Statsbidragssatsningen 2016 med bidrag
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for flyktingsituationen fortsatte dven 2017 genom
den flyktingbaserade delen av den sa kallade
vilfardsmiljarden. Aven statsbidragssatsningen
inom hilso- och sjukvérden pa 35 miljoner kronor
fortsatte under 2017, men sénktes till 18 miljoner
kronor. Utover detta tillkom den invanarbaserade
delen av valfardsmiljarden, vilken gav 32 miljo-
ner kronor. I utjgmningsforandringen ingar dven
sankt inforandebidrag med 8 miljoner kronor
vilket ar kopplat till férandringen av kostnads-
utjamningen. Rensat for dessa forédndringar s&
okade skatter och statsbidrag med 4,8 procent.
En jamforbar relation mellan nettokostnaden

och skatter och statsbidrag har ddrmed ocksa
forbattrats.

Det redovisade resultatet fore finansnetto 2017
ar 313 miljoner kronor, vilket 4r 166 miljoner
kronor béttre &n budget.
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Tabell 28 Resultaten fore finansnetto samt nettokostnads- och skatte- och statsbidragsékningar

2013-2017.
2013 2014 2015 2016 2017
Verksamhetens redovisade nettokostnad 8233 8 805 9135 9634 10 016
(miljoner kronor)
Nettokostnadsdkning enligt redovisning (%) 13 70 37 55 4,0
Jamfoérbar nettokostnadsékning (%) 43 4,0 4,2 4] 4,7
Skatteintakter (miljoner kronor) 6 573 7 073 7 407 7 801 8154
Generella statsbidrag och utjdmning (miljoner kronor) 1988 1986 1962 2045 2175
Summa skatter och statsbidrag enligt redovisning 8562 9 059 9369 9 846 10 329
(miljoner kronor)
Skatte- och statsbidragsékning enligt redovisning (%) -0,2 58 3,4 5] 4,9
Jamfoérbar skatte- och statsbidragsokning (%) 3,0 2,1 4,4 52 4.8
Resultat fére finansnetto (miljoner kronor) 329 254 235 213 313
Figur 3 Verksamhetens faktiska nettokostnad och finansieringen
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Nettokostnaden 2017 ar 10 016 miljoner och skatter och statsbidrag ar 10 329 miljoner. Linjen, vilken har skalan till hdger, ar
skillnaden mellan ovanstdende och utgér resultat fére finansnetto, vilket &r 313 miljoner kronor fér 2017.

Verksamhetens nettokostnad

Verksamhetens nettokostnad, 10 016 miljoner
kronor, dr 73 miljoner kronor lagre dn budget.
Det motsvarar en faktisk 6kning i 16pande priser
med 4,0 procent eller en mer jaimforelsebar
okning med 4,7 procent, vilket beskrivits i
tidigare avsnitt.

Nettokostnadsforandringen i fast pris, den sé
kallade volymforandringen, visar en 6kning med
drygt 160 miljoner kronor eller cirka 1,7 procent
rensat for nedskrivningen av anlédggningstill-
géngar 2016 samt fastighetsforséljningen 2017.

Personalkostnaderna uppgick till 5 991 miljoner
kronor. Lonekostnaderna 6kade 4,3 procent.
Ingangna avtal utgjorde 3,0 procent, s utéver
avtal 6kade l6nekostnaderna med drygt 50
miljoner kronor.

Utover kostnaden for den egna personalen har
bemanningsféretag inom varden anlitats till en
kostnad av cirka 203 miljoner kronor. Det dr en
6kning med 48 miljoner kronor och 6kningen har
skett inom samtliga omraden.
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Tabell 29 Kostnad inhyrd vardpersonal per omrade.

(miljoner kronor)

Omrade Kostnad 2017 Férandring jamfort med 2016
Primarvard 54 n
Somatisk vard 43

Psykiatrisk vard 31

Ovrig hélso- och sjukvard 3 3
Medicinsk diagnostik 54 15
Medicinsk service 18 5
Summa 203 48

Lakemedelskostnaderna inklusive riskdelning/
rabatter och dosdispensering uppgick till

1 122 miljoner kronor. Kostnaden har jamfort
med 2016 6kat med cirka 22 miljoner kronor,
motsvarande 2,0 procent. Den sé kallade risk-
delningen/rabatten pa forménslakemedel blev
under &ret 32,6 miljoner kronor. Riskdelningen
innebér att staten begar tillbaka 30 procent
genom att minska lakemedelsbidraget, vilket
motsvarar 9,8 miljoner kronor. For detaljer
kring ldkemedel se under avsnittet Folkhalsa
och sjukvard.

2017 var Region Jonkopings lans nettokostnad
for kopt specialiserad riks- och regionvard

Tabell 30 Riktade statsbidrag

739 miljoner kronor, vilket dr en 6kning med

33 miljoner kronor, motsvarande 4,7 procent,
jadmfort med 2016. Det dr 24 miljoner kronor
lagre 4n budget. Regionsjukvarden 6kade med

4 miljoner kronor och rikssjukvarden 6kade med
29 miljoner kronor framst till f6ljd av 6kning av
akut och valfri vard. Aven kostnader inom s&
kallad EU-vard har 6kat.

Region Jonkopings 14n erholl 2017 riktade stats-
bidrag inom flera omraden. De flesta fanns i mot-
svarande form dven 2016.

Omrade Bidrag 2016 Bidrag 2017
Kvinnors hélsa primarvard 4,4 4]
Jamlik cancervard 15,3 14,4
Forbattrad forlossningsvard 13,2 23,8
Professionsmiljard 33,6 33,7
Psykisk ohdlsa 14,4 15,9
Réd och stod, LSS 33 33
Arbete mot vald i néra relationer 0,7 0,7
Vavnadsdirektivet/Prosang 0,0 0,2
Sjukskrivning/rehab 1,2 443
Foérsakringsmedicinska utredningar 9,2 6,9
Tolktjanst 2,7 2,2
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Nidmndernas budgetramar 2017
Regionfullmiktige fordelar anslag fér verksam-
heten till respektive ndimnd med specificering pa
utgiftsramar (omraden) som foljer strukturen i
”Verksamhetsindelning for landsting och regioner
—VI2000”. 1 avsnittet finansiella rapporter ater-
redovisas budget och utfall per ndimnd och utgifts-
omrade i rapporten Driftredovisning.

Regionstyrelsen och nimnderna har genom mé-
nadsrapporter fran férvaltningen 16pande foljt ut-
vecklingen av savél ekonomi som verksamhet. Re-
gionstyrelsen har utifrén sin uppsiktsplikt under
aret foljt 6vriga namnders ekonomi och verksam-
het, dels genom manadsrapporterna, dels genom
att efter april och augusti avge delarsrapporter till
regionfullmaktige omfattande Region Jonkopings
lans utveckling mot angivna mél i budgeten samt
ekonomisk helarsprognos for samtliga ndmnder. I
arsredovisningens avsnitt Folkhélsa och sjukvard
samt Regional utveckling redovisas ndmndernas
verksamhetsresultat och ekonomiska utfall, nedan
foljer en kort sammanfattning.

Néamnden for folkhilsa och sjukvard redovisar en
negativ budgetavvikelse pa 51 miljoner kronor
(2016 -38), det motsvarar 0,5 procent av omslut-
ningen. Nettokostnadsokningen fér omréde hélso-
och sjukvard var 5,1 procent, vilket var ndgot for
hogt i forhallande till budget totalt sett. Verk-
samheterna inom den specialiserade somatiska

véarden har dock under 2017 lyckats hélla i en lag
kostnadsutveckling enligt plan. De omraden som
haft en for hog nettokostnadsutveckling ar fram-

for allt primérvérd och psykiatri.

Néamnden for arbetsmarknad, naringsliv och att-
raktivitet redovisar en negativ budgetavvikelse pa
1,2 miljoner kronor (2016 +13), motsvarande 0,2
procent av omslutningen. Avvikelsen finns inom
verksamhetsomradet Utbildning och kultur.

Namnden for trafik, infrastruktur och milj6 redo-
visar en negativ budgetavvikelse pa 33 miljoner
kronor (2016 -41), motsvarande 2,7 procent av
omslutningen. Avvikelsen ar framf6r allt orsakad
av extra kostnader inom J6nkopings lanstrafik for
forstarknings- och erséttningstrafik samt hogre
Okning av branslekostnader &n budgeterat.

Anslaget for regionstyrelsens som namnd redo-
visar en budgetavvikelse pa 101 miljoner kronor
(2016 +59). Det ar framfor allt budgetavvikelser
bland centrala anslag som regionstyrelsens ofor-
utsedda utgifter, IT-utveckling samt reavinst med
mera avseende fastigheter. Bland regionstyrelsens
verksamhetsomréden finns 6verskott i samtliga.

Regionstyrelsens 6vergripande anslag redovisar
en budgetavvikelse pa 56 miljoner kronor. Avvi-
kelsen beror till storsta del pa ldgre kostnader for
arets intjinade pensioner 4n beridknat.

Tabell 31 Avvikelse per ndmnd inom verksamhetens nettokostnad (miljoner kronor)

Namnd Avvikelse Kostnadsomslutning Avvikelse procent
Folkhilsa och sjukvard -51,3 -10 621,7 -0,5
varav verksamhetsomraden -100,6 -9074,3 -11
varav centralt 49,2 -1547,4 32
Arbetsmarknad, ndringsliv -1,2 -477,0 -0,2
och attraktivitet
varav verksamhetsomraden -2,6 -427,0 -0,6
varav centralt 1,5 -50,0 2,9
Trafik, infrastruktur och miljoé -33,2 -1230,2 -2,7
varav verksamhetsomrade -34,6 -1219,9 -2,8
varav centralt 14 -10,3 13,6
Regionstyrelsen 101,3 -2627,7 3,9
varav verksamhetsomraden 43 -2294,8 19
varav centralt 58,2 -332,9 175
Regionstyrelsen dvergripande 55,9 41,5 134,7
varav internranta -10,8 75,5 -14,3
varav pensioner mm 66,7 -34,0 196,2
Regionfullmdktige 1,2 -16,0 7,4
Totalt 72,7 -14 931,1 0,5
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Skatteintdkter

Enligt den slutliga taxeringen for 2016 ars in-
komster 6kade den beskattningsbara inkomsten i
riket med 4,95 procent. I Jonkopings 1dn var mot-
svarande okning 5,08 procent.

I december 2017 bedémde SKL att skatteunder-
laget for riket 2017 skulle 6ka med 4,8 procent,
vilket ligger till grund for 2017 ars prognosticera-
de slutavrakning. Enligt deras prognos i februari
2018 &r bedémningen for 2017 4,5 procent. Det
motsvarar 25 miljoner kronor i ldgre skatteintdk-
ter, vilket kommer paverka 2018 &rs skatteintak-
ter negativt.

Region Jonkopings lans skatteintékter 2017,

Tabell 32 Skatteintdkter 2017

enligt SKL i december 2017, och beaktat slutlig
avrdkning for 2016 uppgér till 8 154 miljoner
kronor. Det &r 353 miljoner kronor hogre dn
2016, vilket motsvarar 4,9 procent. Skatteintak-
terna blev 54 miljoner kronor hogre &n budget.

Region Jonkopings ldns skattesats 2017 var
ofordandrat 11,26. Det &r 16 ore ldgre an riksge-
nomsnittet. En mer rattvisande jamforelse &r att
beakta olika kostnadsansvar for hemsjukvérd och
kollektivtrafik med mera. Region Jonkopings lans
justerade skattesats blir da 11,06, vilket ar 36 6re
under riksgenomsnittet. Tvé landsting/regioner
hade en lagre justerad skattesats. Landets lagsta
justerade skattesats var 10,80.

2017 Budgetavvikelse
Preliminar skatteintakt 2017 8178 +78
Prognos slutavrakning 2017 -36 -36
Justeringspost 2016 12 12
Summa 8154 +54

Generella statsbidrag
och utjamningssystemet

Generella statsbidrag och bidrag for kommunal
utjdmning 6kade med 130 miljoner kronor till

2 175 miljoner kronor. Det dr 39 miljoner kronor
béttre dn budget.

Utjamningsbidrag

Bidraget for kommunal utjimning uppgick till 1
216 miljoner kronor, vilket &r 9 miljoner kronor
béttre &n budget. Det ar en 6kning med 101 mil-
joner kronor jamfort med 2016. Fordndringen i
utjaimningssystemet som inleddes 2014, da var
kostnadsutjamningsavgift hojdes med 254 miljo-
ner kronor, har 2017 fatt full effekt. Under &ren
2014-2016 erholl Region Jonképings lén info-
randebidrag.

Extra resursforstirkningar

Landstingen och regionerna fick 2016 en resurs-
forstarkning till halso- och sjukvarden pé 1 mil-
jard kronor. Medlen férdelades per invanare och
Region Jonkopings lén fick darmed 3,5 procent
eller 35 miljoner kronor. Satsningen syftade till
att stdrka halso- och sjukvarden i bred bemérkel-
se for att bland annat méta utmaningar i form av
demografi, digitalisering och kompetensforsorj-
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ning. Fran och med 2017 6vergick detta till ett
generellt statsbidrag inom utjamningssystemet
med 500 miljoner kronor per ar, vilket gav Re-
gion Jonkopings lin cirka 17,7 miljoner kronor.

Regeringen beslutade i december 2015 att ge ett
tillf4lligt stod till kommuner och landsting pa
9,8 miljarder kronor med anledning av flykting-
situationen varav knappt 1,5 miljarder till lands-
ting/regioner. Region Jonkopings lan fick

58,9 miljoner kronor, varav 54,3 miljoner kronor
avsdg 2016.

Regeringen fortsatte dessa satsningar enligt
Budgetpropositionen 2017 (BP 2017), da 10
miljarder anvisades fran och med 2017 for mer
resurser i valfarden. For 2017 och 2018 tilldelas
landstingen och regionerna 2,3 miljarder kronor
arligen for att fram till 2021 6ka till 3,0 miljarder
kronor. Pengarna férdelades dels pa samma sétt
som det kommunalekonomiska utjamningssyste-
met, i kronor per invanare, dels med hénsyn till
antalet asylsokande och nyanldnda. Fran 2021
kommer hela tillskottet att fordelas per invanare
och ligga i utjdmningsanslaget som generellt
statsbidrag. Region Jonkopings lén fick fér 2017
cirka 32 miljoner kronor i befolkningsandel och
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cirka 61 miljoner kronor enligt flyktingvariabler.
For 2018 &r bedomningen att invénardelen kvar-
stér pa 32 miljoner kronor men att bidraget enligt
flyktingvariabler 6kar till 65 miljoner kronor.

Liakemedelsbidrag

For 2017 finns en 6verenskommelse om stats-
bidrag till 1akemedelsférmanen. For Region
Jonkopings 14n innebar det ett bidrag pa

911,6 miljoner kronor. Enligt 6verenskommelsen
finns &ven vinst- och foérlustdelningsmodell som
l6ser ut om kostnaderna avviker mer &n 3 procent
frén beloppen i avtalet samt en riskdelning som
innebdr att staten tar tillbaka 30 procent av den
rabatt som landstingen/regionerna far inom
formansldkemedlen, genom att minska ldke-
medelsbidraget. Den sa kallade riskdelningen/

rabatten pa formansldkemedel blev under éret
32,6 miljoner kronor, vilket gor att bidraget mins-
kar med 9,8 miljoner kronor. Enligt en prognos
av SKL i januari 2018 sa utlgses vinst- och for-
lustmodellen avseende hepatit C fér 2017, vilket
innebar lagre bidrag med 4,5 miljoner kronor.
Véar andel av motsvarande vinst- och forlustdel
for 2016 hamnade pé plus 0,6 miljoner kronor.
Sammantaget blev ldkemedelsbidraget f6r 2017
cirka 898 miljoner kronor, vilket dr 29 miljoner
kronor béttre dn budget och 57 miljoner kronor
hogre dn 2016.

Region Jonkopings lans kostnad for 1akemedels-
formanen inklusive smittskydd och rabatter 2017
var 881 miljoner kronor.

Tabell 33 Generella statsbidrag och utjamningssystemet

Belopp i miljoner kronor 2017 2016
Inkomstutjdmningsbidrag 1648 1543
Kostnadsutjamningsavgift -292 -270
Inférandebidrag 0 8
Regleringsavgift exklusive valfardsmiljard/extrasatsning -190 -166
Valfardsmiljard invanardel/extrasatsning 50 35
Valfardsmiljard flyktingsituation/extrasatsning 61 54
Lakemedelsbidrag 898 841
Summa 2175 2045

Finansnettot battre dn budget

Samtidigt som resultatet fore finansnetto visar
knappt 166 miljoner kronor battre &n budget,

sd dr aven det totala finansnettot 30 miljoner
kronor battre d4n budget. Region Jonkopings

lans finansiella intakter uppgar till 273 miljoner
kronor och de finansiella kostnaderna avseende
tillgdngssidan uppgar till 55 miljoner kronor. Det
ger ett finansnetto pé tillgdngsforvaltningen pa
218 miljoner kronor, vilket ar 32 miljoner kronor
sdmre dn budget. Finansiella kostnaderna avse-
ende skuldsidan, vilket bestar av virdesédkring av
pensioner, dr 165 miljoner kronor, detta &r

63 miljoner kronor lagre &n budget. Det ger ett
totalt positivt finansnetto pd 53 miljoner kronor,
vilket dr 51 miljoner kronor sdmre dn 2016.

Region Jonkopings lans finansiella tillgdngar

vid aret slut var 6 359 miljoner kronor medan
avsattningen for pensionsitagande uppgick till

8 566 miljoner kronor. En relation som kan gene-
rera ett negativt finansnetto. Positiva finansnet-

ton har dock uppnétts sedan 2014 och &ven 2017
genom lagre kostnader for vardesakring av pen-
sioner samtidigt som del av tidigare ars orealise-
rade viardeokningar har realiserats. Finansiella
tillgangar ar inte redovisade till marknadsvérde
utan vardeokningar redovisas forst d& virdeok-
ning realiseras. Orealiserade vardedkningar upp-
gick vid &rets slut till 621 miljoner kronor.

Den genomsnittliga avkastningen 2017 pa samt-
liga finansiella tillgdngar (inklusive orealiserade
vardedkningar) utgjorde 3,24 procent.

Avkastning pa finansiella tillgdngar i form

av ranteintikter, utdelning och realisering av
placeringar utgor 243 miljoner kronor. Det ar

9 miljoner kronor béttre 4n 2016, men 8 miljoner
kronor samre dn budget. Ut6ver detta har orea-
liserade och obudgeterade nedskrivningar skett
med 25 miljoner kronor, vilket belastat resultatet
negativt.
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Den finansiella kostnaden, vérdesédkring av pen-
sionsatagandet, 4r bland annat baserad pa rantor
och basbeloppsforandringar. Genom en 1ag for-

Tabell 34 Finansnetto 2013-2017

andring blev kostnaden for virdesékring av pen-
sioner 63 miljoner kronor ldgre &n budget.

(miljoner kronor) 2013 2014 2015 2016 2017
Finansnetto tillgangar

Finansiella int&kter 200 210 344 252 273
Finansiella kostnader -19 -6 -51 -19 -55
Summa 181 204 293 233 218
Finansnetto skulder

Finansiella kostnader vardesékring pensioner -239 -124 -136 -129 -165
Summa finansnetto -58 80 157 104 53

Region Jonkopings ldns finanspolicy
Tillgang pa kapital har huvudsakligen sin grund
i ett sparande for infriande av framtida pen-
sionsforpliktelser. Detta géiller savil den del som
forvaltas inom ramen for pensionsmedelsforvalt-
ning som den del som forvaltas inom ramen f6r
rorelsekapitalforvaltning. Darutéver har Region
Jonkopings lan behov av en likviditet som match-
ar l6pande in- och utbetalningar och som utgor
buffert for kortsiktigt negativa férandringar i
penningstrommar. Kapitalet forvaltas i tva delar,
i form av pensionsmedelsférvaltning och rorelse-
kapitalforvaltning.

Pensionsplaceringar uppfyller mél

och biittre &n index

Region Jonkopings lans finanspolicy anger att en
viss del av finansiella tillgdngar placeras enligt
reglementet for pensionsplaceringar. Policyn
anger hur dessa medel ska forvaltas och vilken
risk som tillats.

Pensionsplaceringarna hade vid rets borjan

ett bokfort virde av 4 059 miljoner kronor och
okade under aret med 191 miljoner kronor till

4 250 miljoner kronor. Marknadsvérdet utgjorde
vid arets ingéng 4 695 miljoner kronor och hade
vid arets utgdng kat med 202 miljoner kronor
till 4 897 miljoner kronor.
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Enligt finanspolicyn ska pensionsplaceringar
allokeras (férdelas) med 20-45 procent i
aktiefonder och 50-65 procent i rdntepapper och
0-15 procent i alternativa placeringar, som till
exempel aktieindex- och ranteindexobligationer.
Genomsnittligt har under 2017 36 procent varit
placerat i aktier, 63 procent i réantor och 1 procent
i indexobligationer.

Avkastningsmaélet pa pensionsplaceringarna

har till och med 2014 motsvarat genomsnittliga
statsldnerantan plus 1 procent. Frdn och med
2015 &r avkastningsmalet faktisk inflation plus
10 arig realrénta plus 2 procent sett 6ver en fler-
arsperiod. For 2017 motsvarar detta 3,41 procent
enligt marknadsvérde. Resultatet 2017 blev

4,22 procent, mélet dr uppfyllt.

Avkastningsmaélet for pensionsplaceringar ar

ett langsiktigt mél och variationer enskilda &r
kan vara betydande beroende pé svingningar
pa aktiemarknaden. Varje ar relateras darfor
avkastningen aven till jaimf6rbara index for varje
tillgangsslag. Under 2017 blev utfallet battre 4n
jamforelseindex for tillgdngsslagen aktiefonder,
rintor och indexobligationer. Den totala genom-
snittsavkastningen blev béttre dn index.
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Tabell 35 Avkastning 2013-2017, férdelat pa respektive tillgangsslag

(procent)

2013 2014 2015 2016 2017
Avkastning aktiefonder 26,7 20,8 9, 10,8 1,0
Jamforelseindex 259 19,3 55 13,7 6,0
Avkastning indexobligationer 14 -30 -8]1 32 4,5
Jamforelseindex 09 0,5 -0,3 -0,7 -0,8
Avkastning rantor -24 74 31 3.2 0,5
Jamforelseindex -4.2 72 0.8 4,2 0,2
Genomsnittsavkastning 8,4 12,0 54 5,6 42
Jamforelseindex 6,9 1,5 1,4 78 23
Mal: 2012-2014 statsldnerantan plus 1 procent. 32 2,6 14 1,7 34

2015-2017 faktisk inflation + 10-arig realranta
+ 2 procent sett éver flerarsperiod

Rorelseplaceringar uppfyller mal

och slar index

De finansiella tillgdngar som inte rdknas som
pensionsplacering definieras som rorelseplace-

Rorelseplaceringarnas bokforda vérde vid arets
slut var 2 108 miljoner kronor och marknads-
vardet 2 153 miljoner kronor.

ring. Forvaltningen av rorelseplaceringar ska ske
genom placeringar i riskfria rantebdrande instru-
ment dér insatt kapital garanteras under férut-
séttning av inlosen vid forfallotillféllena.

Vid arets borjan hade rorelseplaceringarna ett
bokfort virde av 2 216 miljoner kronor med ett
marknadsvérde pa 2 234 miljoner kronor.

Avkastningsmaélet for rérelseplaceringar ar stats-
skuldsviaxel 180 dagar. For 2017 motsvarar det
-0,7 procent. Jamforelseindex for rérelseplace-
ringar, vilket baseras pA OMRX T-Bill (ett index
som &r tankt att spegla vardeutvecklingen for

en portfolj av statsskuldvéxlar), motsvarar

-0,77 procent. Resultatet 2017 blev 1,25 procent,
s& malet ar uppfyllt.

Tabell 36 Avkastning rérelseplaceringar 2012-2016

2013 2014 2015 2016 2017
Avkastning rérelseplaceringar (%) 2,5 3,0 -0,2 2,1 13
Jamforelseindex 0,9 0,5 -0,3 -0,7 -0,8
Mal: statsskuldsvaxel 180 dagar 0,9 0,4 -0,3 -0,7 -0,7

Stark finansiell stdllning

Nér Region Jonkopings lans formaga att infria
sina betalningsforpliktelser ska beddmas, tas
héansyn till det totala pensionsdtagandet enligt
rittvisande pensionsredovisning.

Det sétt som pensioner finansierats och redo-
visats fram till 1998, har inneburit att kom-
munsektorn i allménhet, och landstingssektorn

i synnerhet, idag visar en negativ soliditet. Det
innebér att det inte finns tillgdngar som fullt ut
tacker skulder inklusive pensionsatagande. En
situation som &r majlig enbart for att pensions-
forpliktelser inte i sin helhet ska betalas pé en
géng. I den mén aven &ldre pensionsforpliktelser

kunnat finansieras, har dessa aterlanats och
anvants for investeringar och i mindre utstrack-
ning for sparande i avkastningsbara tillgdngar.

Region Jonkopings ldns situation jamfort med
sektorn i 6vrigt 4r den omvanda, det vill sdga
en storre del har placerats i avkastningsbara
tillgéngar.

Aterlan av pensionsmedel sjunker

Region Jonkopings lans totala pensionsforpliktel-
ser uppgick 31 december 2017 till 6 894 miljoner
kronor plus 16neskatt 1 672 miljoner kronor, vil-
ket totalt utgor 8 566 miljoner kronor.
Pensionsplaceringarna ar 1agre dn pensionsfor-
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pliktelsen, vilket visar att Region Jonkopings lan
tidigare anvént viss del av pensionsmedlen till
investeringar och den l6pande verksamheten.
De aterldnade medlen har fortsatt minska, vilket

Tabell 37 Aterldn pensionsmedel 2013-2017
(miljoner kronor)

varit en ambition. Aven om alla rérelseplacering-
arna inkluderas &r pensionsforpliktelsen fortfa-
rande hogre. Tabell 37.

2013 2014 2015 2016 2017
1. Avsatt till pensioner i balansrakningen 6708 6777 6 809 6 842 6894
2. Avsatt till sarskild 16neskatt i balansrakningen 1627 1644 1652 1660 1672
3. Totala pensionsférpliktelser i balansrdkningen 8335 8421 8 461 8502 8566
enligt fullfondering (1+2)
4a. Pensionsmedelsplaceringar, bokfért varde 3342 3702 3973 4059 4250
4b. Pensionsmedelsplaceringar, marknadsvarde 3728 4191 4 610 4 695 4897
5. Aterldnade medel (3-4b) 4607 4230 3851 3807 3669
6a. Rorelsekapital, bokfért varde 1872 2 041 2116 2216 2108
6b. Roérelsekapital, marknadsvarde 1885 2076 2126 2234 2153
7. Aterlan inklusive rérelsekapital (5-6b) 2722 2154 1725 1573 1516

Positiv soliditet haller i sig

Soliditeten (eget kapital i férhéllande till
totala tillgdngar) méter betalningsférmagan
pa lang sikt.

Av Tabell 38 framgar att Region Jonkopings léns
tillgdngar vid utgangen av 2016 var hogre dn
skulderna. Region Jonkopings 1an visade dé posi-

tiv soliditet enligt fullfondering for forsta gdngen.

Tillgdngarna var efter 2016 63 miljoner kronor
hogre 4n skulderna. Arets resultat pa 366 miljo-

ner kronor gor att tillgdngarna 6verstiger skul-
derna med 429 miljoner kronor, vilket motsvarar
+3,8 procent.

Den genomsnittliga soliditeten for landstings-
sektorn 2017, exklusive Gotland, omraknad
enligt fullfondering, var minus 29 procent. Ost-
ergotland dr det enda landsting/region som visar
battre soliditet &n Region Jonkopings lan

(+ 5,7 procent).

Tabell 38 Tillgangar, eget kapital, skulder och avséttningar

(miljoner kronor)

Miljoner kronor 2017-12-31 2016-12-31
Anlaggningstillgangar 4163,2 37094
Omsattningstillgdngar 7146,7 70925
Summa tillgangar 11309,9 10 801,8
Eget kapital 428,9 63,3
Avsattningar och skulder 10 881,0 10 738,6
Summa avsattningar, skulder och eget kapital 11309,9 10 801,8
Tabell 39 Soliditet 2013-2017
(procent)
2013 2014 2015 2016 2017
Soliditet - enligt fullfondering -10 -6 -2 + +4
Soliditet - enligt blandmodell +48 +47 +48 +48 +47
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Kassaflode

Nyckeltal for likviditet beskriver betalningsfor-
mégan pé kort sikt ddr begreppet omséttnings-
tillgang, som ut6ver likvida medel dven omfattar
kortfristiga fordringar och forrad, anvénds i
relation till kortfristiga skulder och verksamhe-
tens kostnader. DA pensionsplaceringarna inte r
avsett att anvandas till de kortfristiga skulderna
eller till verksamhetens kostnader, anvinds om-
sattningstillgdngarna exklusive pensionsmedel i
nyckeltalet.

Tabell 40 Likviditetsnyckeltal 2013-2017

Néar omsattningstillgdngarna sétts i relation till
verksamhetens kostnader och omraknas till dagar
erhélls begreppet likviditetsdagar, det vill séga
det antal dagar som de likvida medlen normalt
racker till om det inte sker ndgra inbetalningar.

Kassaflodet, det vill sdga likvida medels férdnd-
ring, har sjunkit de senaste aren. Den storsta an-
ledningen &r den 6kade investeringsnivan. Aven
ovriga likviditetsmatt exklusive pensionsmedel
forsdmras nu. De likvida medlen 6kade dock &ven
2017, delvis beroende pa fastighetsforsaljning.

2013 2014 2015 2016 2017
Kassaflode totalt (miljoner kronor) 531 530 346 187 83
Likviditetsdagar exklusive pensionsmedel 67 70 70 69 63
Likviditet exklusive pensionsmedel (kvot) 1,49 1,30 1,40 1,42 1,30
Rorelsekapital (miljoner kronor) (omsattningstillgangar 895 648 821 894 674

exklusive pensionsmedel minus kortfristiga skulder)

Balanskravsutredning

Enligt 4 Kap. 3 a§ och 4 § Lag (1997:614) om
kommunal redovisning ska arets resultat efter
balanskravsjusteringar (balanskravsresultatet)
redovisas. Om balanskravsresultatet for ett visst
rikenskapséar dr negativt, ska det anges nér och
pa vilket satt den i 8 kap. 5 a § kommunallagen
(1991:900) foreskrivna regleringen kommer ske.
Balanskravsresultatet utgar ifran blandmodellen
vad galler pensionsredovisningen.

Balanskravsresultatet visade 2013 ett negativt
resultat pd 107 miljoner kronor inklusive RIPS-
effekt pa 310 miljoner kronor. En foréndring av
rintan i pensionsskuldsberdkningen kan ur ett
underskotts-/aterstallandeperspektiv ses som ett
synnerligt skil da skuldokningen aterspeglar ett
langsiktigt tagande pa 40-50 &r. Landstingets
balanskravsutredning 2013 fastslog dndé att un-
derskottet skulle aterstillas enligt blandmodellen
2014, vilket ocksa skedde da balanskravsresul-
tatet enligt blandmodellen 2014 visade plus 172
miljoner kronor.

Region Jonkopings ldns resultat enligt balans-
kravsutredningarna har for aren efter aterstél-
landet visat:

e 2015 +223 miljoner kronor,

* 2016 +156 miljoner kronor och

e 2017 +193 miljoner kronor.

Region Jonkopings 14n har ddrmed inget under-
skott att aterstélla. Se not 25, i kapitel Finansiella
rapporter, sida 130.

Landstingens ekonomi - omvarldsanalys
Ett satt att bedoma regionens ekonomiska styrkor
och svagheter ar att relatera till 6vriga landsting/
regioner. I Figur 4 redovisas sektorns maluppfyl-
lelse for sju matt pé kort och lang sikt. Alla métt-
ten relateras till ett landstingsgemensamt malvér-
de, som motsvarar en rimlig nivé for sektorn. Om
detta mal uppfylls sa ligger kurvan i diagrammets
ytterkant.

Region Jonkopings ldn (rod linje) relateras till
rikssnittet (prickad linje) samt till Region Oster-
gotland (streckad linje), som ekonomiskt anses
vara ett av de starkaste landstingen/regionerna.
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Figur 4: Finansiell styrka i relation till landstingssektorn 2017.

Lang sikt 2017
Skattefinansiering
investeringar

_ Relativ o
“\nettokostnadsuty s JGnkOping

= = = (stergétiand

Justerad . )
. sseses Riksenitt
landstingsskatt
Kassalikviditet
Resultat fore .
extraordindra poster Kort sikt
Matt Definition Malvirde
Langsiktiga matten
Justerad landstingsskattesats med hansyn till olikheter i verksamheter 11,20
Soliditet enligt fullfondering eget kapital/totala tillgangar 0,0 %
Skattefinansieringsgrad Resultat+avskrivningar/(bruttoinvesteringar-investeringsbidrag) 100,0 %
Relativ nettokostnadsutveckling nettokostnadsutveckling i relation till real utveckling av rikets 0,5%

skatteunderlag justerat for regionens befolkningsutveckling
(vardet ar positivt nar skatteunderlaget vaxer snabbare an net-

tokostnaderna)
Kortsiktiga matten
Justerad landstingsskattesats med hansyn till olikheter i verksamheter 11,20
Kassalikviditet kortfristiga fordringar och placeringar samt kassa och bank/kort- 200,0 %
fristiga skulder
Resultat fore extraordinara poster resultat fore extraord/nettokostnader 2,0%
Nettokostnadsutveckling per invanare nettokostnadsutveckling justerat for befolkningsutveckling totalt, 1,0 %

skattevixling etc.
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Region Jonkopings ldn dr battre &n rikssnittet i
alla sju matten 2017. Vid jamforelse med Region
Ostergotland ér Region Jonkopings lén béttre i
fem av de sju métten. Det géller skattefinansie-
ringsgrad, relativ nettokostnadsutveckling, kas-
salikviditet, resultat i forhllande till nettokostna-
der samt nettokostnadsutveckling i férhallande
till invAnare. Region Ostergotland har lagre juste-
rad skattesats och hogre soliditet 4n var region.

Region Jonkopings 1an uppnar endast tre av mal-
vardena.

Region Jonkopings 1an uppnar de kortsiktiga ma-
len kassalikviditet (319 procent, regionens var-
de) samt regionens justerade skattesats (11,06).
Resultat enligt blandmodellen fore extraordinira
poster i férhallande till nettokostnaden uppgar
inte riktigt till malvérdet (1,8 procent).

Avseende de langsiktiga mélen uppnar regionen
soliditeten enligt fullfond (3,8 procent) samt den
justerade skattesatsen (11,06) som dr bade l&ng-
siktigt och kortsiktigt matt. Skattefinansierings-
graden av investeringar enligt blandmodellsre-
sultat uppnar inte helt mélet (77 procent).

Finansiell svaghet 2017, precis som aren fore, &r
att nettokostnadsokningarna relaterat langsiktigt
till intéaktsokning samt kortsiktigt till antal in-
vanare ar for hoga. Region Jonkopings 14n hade
emellertid l4dgre nettokostnadsutveckling i férhél-
lande till skatteintékter &n riket under 2017 och
dven lagre nettokostnadsutveckling i férhallande
till invénare an rikssnittet.

Framtidsbed6mning - finansiell situation

For en langsiktig och finansiellt hallbar utveck-
ling 4r den finansiella malsédttningen for Region
Jonkopings 14n att 6ver tid uppna ett finansiellt
resultat som ger forutséttning for egenfinan-
siering av investeringar. Det finansiella mélet
pa kort sikt 4r uppnétt och dven i en jimforelse
med 6vriga landsting och regioner har Region
Jonkopings ldn en stark ekonomi. Ur finansiell
synvinkel har Region Jonkdpings lédn en god
hushéllning. Detta ger ett gott utgangsldge infor
kommande period d& hela den offentliga sektorns
ekonomi kommer att utmanas pa flera sétt.

Sedan mitten av 2009 har svensk ekonomi haft
en period av i stort sett obruten produktionstill-
vaxt. For 2018 ser skatteunderlagstillvéxten fort-
satt god ut. Det innebér nistan tio ar utan avbrott
av nagon mer pataglig konjunkturférsvagning.
For &ren 2019 och framét gor Sveriges Kommu-
ner och Landsting beddmningen att tillvaxttakten
avtar och vi fir darmed rékna med lagre 6k-
ningstakt for skatteintdkterna. Samtidigt vintas
loner och priser 6ka mer an tidigare vilket driver
kostnaderna. Behoven av valfardstjanster kom-
mer att 6ka utifran att demografin férdndras med
fler invanare i de aldersgrupper som har behov av
vélfardstjanster i forhallande till antalet invinare
som ingar i gruppen arbetsfor alder.

Kostnaderna for halso- och sjukvarden ékade
under ménga &r mer 4n vad som varit motiverat
av pris- och 16nedkningar och legat 6ver budge-
terad niva. Sedan 2014 har Region Jonkopings
lén kraftsamlat for att sdnka kostnaderna till
budgeterad niva. S&val 2016 som 2017 redovisar
hilso- och sjukvarden sammantaget ett under-
skott mot budget pa ungefir 0,5 procent. Manga
av verksamhetsfordndringarna inom den specia-
liserade somatiska virden som genomforts har
fatt ekonomiskt genomslag, en del aterstér och
samtidigt har nya verksamhetsdelar inom héilso-
och sjukvarden kommit i obalans mot budget. Att
klara verksamheten inom tilldelad budget ar en
frdga som standigt maste vara aktuell for att inte
tappa kostnadskontrollen och att vinda en nega-
tiv obalans tar ofta tid och kraver uthallighet.

Budgetbalans inom hélso- och sjukvarden &r
nodvéndig infor kommande ar da 14gre budgete-
rade resultatnivier framover gér ekonomin mer
sarbar. Aven kostnaderna inom kollektivtrafiken,
som under savil 2016 som 2017 kraftigt Gversteg
budget, méste anpassas. Har finns atgérdsplaner
som ska ge ekonomisk effekt 2018 med budget-
balans.
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REGIONENS KONCERNFORETAG OCH ANDRA SAMAGDA FORETAG

Regionens koncernforetag
och andra samagda foretag

Forvaltningsberattelsen ska enligt 4 kap 1§ Lagen om kommunal redovisning
omfatta dven sadan kommunal verksamhet som bedrivs genom andra juridiska
personer. Det kan avse till exempel aktiebolag, stiftelse, ekonomisk férening, ideell
forening, handelsbolag, samordningsforbund eller kommunalférbund.

Region JOnkopings l1ans engagemang i nedanstaende juridiska personer ar av den
omfattningen att sammanstallda rékenskaper, utdver nedanstaende redovisning,
inte tillfor ytterligare vasentlig information.

Region Jonkopings lans koncernféretag
Almi Foretagspartner AB

Region Jonkopings ldn dger Almi Foretagspartner
AB tillsammans med staten. Affarsidén &r att

for tillvéixt och férnyelse av sma och medelstora
foretag i lanet samt for bildandet av nya.

Almi stottar smé och medelstora féretag med
finansiering och rddgivning.

Almi ska vara det ledande kunskapsforetaget

2015 2016 2017
Agarandel (procent) 49 49 49
Resultat efter finansiella poster (miljoner kronor) 0] -0,7 1,0
Arets resultat (miljoner kronor) 0, -0,7 1,0
Balansomslutning (miljoner kronor) 49,6 50,4 50,4
Soliditet (procent) 79 76 79,0
Omsattning (miljoner kronor) 26,1 28,6 31,8
Antal anstallda 19 20 21,0

Bostadsbyggen i Jonképing AB
Bolaget bedriver fastighetsférvaltning.
Bostadsbyggen i Jonkoping AB ags till hélften av

Riksbyggen ekonomisk férening och till andra

halften av Region Jonkopings lan.

2015 2016 2017
Agarandel (procent) 50 50 50
Resultat efter finansiella poster (miljoner kronor) 1,4 -4,2 -1,3
Arets resultat (miljoner kronor) 1,8 -3,3 -8,8
Balansomslutning (miljoner kronor) 64,8 65,5 56,4
Soliditet (procent) 35 29 18
Omesattning (miljoner kronor) 16,3 16,4 13,6

116



REGIONENS KONCERNFORETAG OCH ANDRA SAMAGDA FORETAG

Smaélands Turism AB

Region Jonkoping och ldnets kommuner har
bildat Smélands Turism AB. Bolaget dgs till
hélften av Region Jonkopings 1an och till
hélften av lanets kommuner. Bildandet innebar

en tydlig satsning pé turism som en regional
utvecklingsfaktor. Bolaget ska erbjuda hog
kompetens och samordning inom turismen
samt utveckla konkurrensférmaga och generera
l6nsam tillvaxt i regionen och dess foretag.

2015 2016 2017
Agarandel (procent) 50 50 50
Resultat efter finansiella poster (miljoner kronor) -0,5 0,5 0,3
Arets resultat (miljoner kronor) » -0,1 0,3 0]
Balansomslutning (miljoner kronor) » 3,9 4,2 57
Soliditet (procent) 50 56 45
Omsattning (miljoner kronor) 1,3 1,8 15,2
Antal anstallda 5 5 7

Y reviderad uppgift 2016

Stiftelsen Jonkoépings ldns museum

Region Jonkopings ldn dr, tillsammans med
Jonkopings kommun och Hembygdsférbundet,
stiftare av Jonkopings ldns museum. Frén och
med 1998 delas ansvaret mellan stiftarna. Det
innebér att Region Jonkopings 14n tar ansvar
for verksamhetens innehdll och utveckling,
medan Jonkopings kommun tar ansvar for att
erbjuda &ndamalsenliga lokaler. Verksamheten
for Stiftelsen Jonkopings 1ans museum har som
huvudsyfte att ge allmdnheten mojlighet att ta
aktiv del av sin historia, nutid och framtid.

Museets pedagogiska verksamhet ar ett
prioriterat omrade. Under 2017 genomfo6rdes
samarbete med flera av lanets kommuner via
statsbidraget Skapande skola som tilldelats
kommunerna. De pedagogiska programmen har
haft cirka 6 000 deltagande elever.

Under &ret har museet genomfort 23
utstéllningar samt varit samarbetspartner vid
Kultur for dldre (ett samarbete med Region
Jonkopings lén).

2015 2016 2017
Agarandel (procent) 33 33 33
Resultat efter finansiella poster (miljoner kronor) 0,2 0,1 -0,8
Arets resultat (miljoner kronor) 0,2 0,1 -0,8
Balansomslutning (miljoner kronor) 29,0 276 26,3
Soliditet (procent) 51 54 53
Omsattning (miljoner kronor) 48,3 44,5 45,0
Antal anstallda 45 43 42
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TvNo Textilservice AB

Bolaget bedriver tvétteri- och textiluthyrnings-
verksambhet. Cirka 95 procent av verksamheten
riktar sig till kunder inom vardsektorn i

Jonképings och Ostergétlands lan. Produktions-
volymen ligger ndgot hogre jamfort med 2016.
Den storsta 6kningen ar for personalplagg, vilket
bland annat beror pé hygienkrav i varden.

2015 2016 2017
Agarandel (procent) 49 49 49
Resultat efter finansiella poster (miljoner kronor) 5,6 8,0 9,4
Arets resultat (miljoner kronor) 4,2 56 59
Balansomslutning (miljoner kronor) 91,9 96,2 106,3
Soliditet (procent) 56 59 60
Omséttning (miljoner kronor) 102,3 103,2 109,6
Antal &rsarbetare (medelantal) 122 126 129

RJL Alghunden 4 AB

Bolaget forvarvades i augusti 2017 av Region
Jonkopings 14n och bytte namn fran Nivika
Alghunden AB till RJL Alghunden 4 AB. Region

Jonkopings lan planerar att bygga en ny bussde
pa for stadstrafiken i Jonkoping pé fastigheten.
Nuvarande bussdepd &r for liten och méjlighet

att expandera saknas.

2015 2016 2017
Agarandel (procent) 100
Resultat efter finansiella poster (miljoner kronor) 30
Arets resultat (miljoner kronor) 1,6
Balansomslutning (miljoner kronor) 0,0 0,0 83,4
Soliditet (procent) 00 00 77
Omsattning (miljoner kronor) 0,0 0,0 54
Antal anstallda 0 0 0

Bolaget har férlangt rakenskapsar (1 september 2016 - 31 december 2017)
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Regionens andra samagda foretag Huvudménnen i Samordningsférbunden:

Samordningsférbunden * Arbetsférmedlingen

De tre samordningsférbunden bedriver * Forsédkringskassan

finansiell samordning av insatser inom * Region Jonkopings lan
rehabiliteringsomrédet som utfors av * Kommunerna i Jonkopings lan

huvudmannen. Dessa insatser syftar till att
hjélpa personer i yrkesverksam é&lder att fa eller
forbattra formégan att arbeta.

Finnvedens Samordningsférbund

2015 2016 2017
Agarandel (procent) 17 17 17
Resultat efter finansiella poster (miljoner kronor) -0,6 -0,3 0,1
Arets resultat (miljoner kronor) -0,6 -0,3 0,1
Balansomslutning (miljoner kronor) 2,4 2,0 1,8
Soliditet (procent) 48 43 51
Omsattning (miljoner kronor) 34 41 4]
Antal anstallda 0 0 0

Samordningsférbundet S6dra Vitterbygden

2015 2016 2017
Agarandel (procent) 14 14 14
Resultat efter finansiella poster (miljoner kronor) 0 -0,1 0,5
Arets resultat (miljoner kronor) 0 -0,1 0,5
Balansomslutning (miljoner kronor) 2,7 2,7 3]
Soliditet (procent) 60 57 64
Omsattning (miljoner kronor) 4,6 55 55
Antal anstallda 2 2 2

Hoéglandets samordningsforbund

2015 2016 2017
Agarandel (procent) 1 1 11
Resultat efter finansiella poster (miljoner kronor) -0,8 0,4 0,0
Arets resultat (miljoner kronor) -0,8 0,4 0,0
Balansomslutning (miljoner kronor) 1,1 1,6 4,0
Soliditet (procent) 85 88 34
Omsattning (miljoner kronor) 4,0 5] 5,2
Antal anstallda 1 1 1
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Kommunalférbundet Svenskt Ambulansflyg
(KsA)

Kommunalférbundet Svensk Ambulansflyg
bildades 2016 for att skapa samordningsvinster
och stordriftsfordelar. Forbundets &ndamal &r att
fér medlemmarna tillhandahalla ambulansflyg.
Syftet ar att effektivisera ambulansflyg for

att 6ka patientnyttan och patientsékerheten
genom samordning av gemensamma resurser.
Forbundets medlemmar bestér av alla landsting
och regioner i Sverige. Region Jonkopings 1ans
andelskapital &r 3,5 procent. 2017 uppgick
medlemsbidraget till 348 000 kronor (2016:
243 000 kronor). Under 2017 upphandlade
KSA sex flygplan for ambulanstransport, med
option pa ytterligare fyra. Tilldelningsbeslutet
overklagades och rattslig process pagar.

Investeringen finansieras genom lan fran
féorbundets medlemmar. Férbundet ska under
2018 upphandla operator for operativ drift

och tekniskt underhéll. KSA ska dven etablera
en flygkoordineringscentral som ska kunna ta
emot bestéllningar, prioritera uppdrag och se till
att de genomfors pa bista satt med hénsyn till
bade medicinska och operativa forutsattningar.
Forbundet har under 2017 i medeltal haft tre
anstéallda (2016: En anstalld).

Samtrafiken i Sverige AB

Samtrafiken &r ett tjdnsteutvecklingsforetag som
arbetar med att gora kollektivt resande enklare,
mer tillgéngligt och mer palitligt. Foretaget 4gs
av 37 organisationer i landet som alla bedriver
kollektivtrafik. Genom Samtrafiken sker arbete
med branschéverskridande 16sningar. Méalet med
verksamheten &r att gora kollektivtrafiken till
forstahandsvalet for alla resor inom Sverige.

AB Transitio
1999 beslutade trafikhuvudméannen att bilda ett
gemensamégt vagnbolag; Transitio. Agare 4r 20
landsting/regioner och regionala kollektivtrafik-
myndigheter.

AB Transitio anskaffar, finansierar och forvaltar
sparfordon &t sina dgare. Syftet dr frimst att
optimera dgarnas fordonskostnader samt
sdkerstélla en hog kvalitet och kompetens

inom omradena anskaffning, férvaltning och
underhall.
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Reftele Biogas AB

Region Jonkopings 14n &r tillsammans med

ett antal mjolkproducenter runt Reftele
delédgare i Reftele biogas med avsikten att

bygga en gemensam rétanldggning for godsel.
Miljokonsekvensbeskrivning &r gjord och
miljotillstand for verksamheten finns. Forsok

att hitta kopare till gasen har gjorts utan att
lyckas. Pa bolagsstamman 2017 diskuterades att
avveckla bolaget, men beslutet blev att avvakta.

Inera AB

Inera dgs av Sveriges Kommuner och Landsting
(SKL). Inera koordinerar och utvecklar
gemensamma digitala 16sningar till nytta for
invanare, medarbetare och beslutsfattare.
Uppdraget ar att forvalta, utveckla och

inféra gemensamma e-halsotjanster, teknisk
infrastruktur samt gemensamma regelverk och
standarder. I uppdraget ingér att samverka med
Ovriga aktorer inom e-hélsoomradet, exempelvis
regeringen, myndigheter, privata vardgivare,
FoU och ideella organisationer samt marknadens
aktorer.

LFF Service AB

och Likemedelsforsikringen AB

I samband med att driften av sjukhusapoteket
overtogs av Landstinget i november 2013, for-
varvades en organisationsaktie i LFF Service AB,
vilken inte kan séljas vidare. Detta bolag, till-
sammans med sitt heldgda dotterbolag Svenska
Lakemedelsforsakringen AB, administrerar och
forsiakrar ett gemensamt atagande for dgarfore-
tagen att ersétta personer som drabbats av per-
sonskador orsakade av ldkemedel. Férsdkringen
omfattar ocksé personer som deltar i kliniska
provningar.

Den svenska Lakemedelsforsakringen bildades
1978 efter att en frivillig 6verenskommelse trif-
fats mellan ldkemedelsforetagen i Sverige. LFF
Service AB:s Likemedelsforsakring bygger pa
deldgarnas kollektiva och solidariska ansvar for
lakemedelsskador i Sverige. Bakom Likemedels-
forsakringen star forskande 1dkemedelsbolag,
generikabolag, parallellimportorer, Apoteket AB,
distributionsbolag samt forsknings och utveck-
lingsbolag. Region Jonkopings 1dn dr nu en av
335 delégare.
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Lof - Landstingens Omsesidiga
Forsédkringsbolag

Landstingens Omsesidiga Forsikringbolag,

Lof, ar ett rikstdckande forsdkringsbolag vars
huvuduppgift ar att forsikra de vardgivare som
finansieras av landstingen och regionerna. Lof:s
slutkunder &r de patienter som drabbats av
patientskada och uppdraget ar att utreda och
lamna ersattning till patienter som skadats i var-
den samt att bidra till att antalet skador i varden
minskar.

Lof &r ett 6msesidigt forsédkringsbolag som &gs av
samtliga landsting och regioner. Verksamheten
omsatter arligen cirka 1 miljard kronor och har
en balansomslutning pa cirka 10 miljarder kro-
nor. 2017 var Region Jonkopings léns andel 3,53
procent och premieinbetalningen 49,3 miljoner
kronor.
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Redovisningsprinciper

Region Jonkdpings ldans redovisningssystem foljer Lagen om kommunal
redovisning (1997:614), samt i forekommande fall rekommendationer fran Radet
for Kommunal Redovisning. | de fall Region Jonkdpings lan avviker fran rekom-
mendationerna beskrivs detta jamte skal for avvikelsen.

Region JOonkdpings lan anvander periodiseringsprincipen, vilket betyder att
intakter och kostnader som hor till rakenskapsaret, tas med oavsett tidpunkt for
betalning. | forekommande fall tilldmpas dven andra principer vilka i viss man kan
ses som undantag fran periodiseringsprincipen. Detta galler forsiktighetsprincipen,
konsekvensprincipen och vasentlighetsprincipen.

Intakter

Skatteintikter

Region Jonkopings ldn har i enlighet med
rekommendation 4.2 anvént den prognos pa
skatteavrakningen som Sveriges Kommuner och
Landsting (SKL) publicerade i december 2017.
Differensen mellan den slutliga taxeringen 2017
avseende 2016 ars inkomster och den redovisade
skatteintdkten i bokslutet 2016, har redovisats
som justeringspost i 2017 ars bokslut enligt not 4.

Statsbidrag

Generella statsbidrag och bidrag och avgifter i
utjdmningssystemet redovisas normalt enligt kon-
tantprincipen, det vill siga vid inbetalning.

Undantag galler for bidraget med anledning

av flyktingsituationen mellan 2015 och 2016.

I december 2015 fick Region Jonkopings lan
knappt 59 miljoner kronor i tillskott. Detta bidrag
redovisades enligt sa kallad tidsmatchning fran
december 2015 till december 2016, vilket inne-
bar att 4,5 miljoner kronor intaktsférdes 2015
och 54,4 miljoner kronor intéktsférdes 2016.
Fran 2017 redovisas den del av den sa kallade
vélfardsmiljarden som baseras pa flyktingsitua-
tionen enligt huvudregeln ovan. Se jamforelse-
stérande poster forst bland notforklaringarna.

Bidraget for 1akemedelsformanen redovisas
som ett 6vrigt generellt bidrag. Bidraget erhalls
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normalt med tvd ménaders eftersldp varfor tva
manaders bidrag fordringsbokférs. Regeringen
tog i december 2015 beslut om att betala bidra-
get for november 2015 redan i december 2015,
varfor det i bokslutet 2015 endast var december
manads bidrag som fordringsfordes. For 2016
och 2017 géller normalléget igen, se not 14. For
2017 &r tva delar skuldférda da de kommer dras
av under 2018. Det avser statens del av rabatta-
terféringen samt vinst och forlustdel av bidraget
for hepatit C, se not 20.

Specialdestinerade/riktade statsbidrag

De flesta av de specialdestinerade statsbidragen
redovisas (intaktsfors) det ar de avser oavsett
betalningstidpunkt. Avvikelser forekommer for
riktade insatser inom omradet psykisk ohilsa och
for utvecklingsdel inom tidigare rehabgarantin
samt etableringsbidrag regionalt resurscentrum.
Dessa avvikelser framgéar av not 20, dar de forut-
betalda intdkterna specificerats.

Utover detta sé fordringsfordes inte den del av
2016 ars villkor 4, inom kvalitetssidker och effek-
tiv sjukskrivning- och rehabiliteringsprocess, som
betalades forst i april 2017, da den var svar att
bedoma. Daremot fordringsférdes motsvarande
del 2017 (vilken betalas 20180427) i nuvarande
villkor 3.
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Ovriga intékter

Abonnemangstandvdrd, som i Region Jonkopings
14n kallas frisktandvérd, tillhandahélls i form av
tredriga avtal dar patienten betalar en arlig avgift
for att f den tandvard som behévs. Inkomsten
intaktsfors linjért 6ver avtalstiden oavsett hur
manga eller vid vilka tider som behandlingarna
utfors.

Villkorade projektbidrag som oftast avser flerariga
projekt intdktsredovisas i takt med projektets
kostnader fram till projektets slut. Efter projekt-
tidens slut skuldbokférs eventuella inte utnytt-
jade bidrag om &terbetalningsskyldighet finns,

i annat fall intaktsfors bidraget vid projektslut.

Kostnader

Leasingavtal

Av Region Jonkopings lans finanspolicy framgar
att leasing i princip endast ska forekomma vad
géller bilar. All nuvarande leasing klassificeras
som operationell leasing. Ut6ver bilar finns fran
och med 2012 4ven leasingavtal av tag, vilket
overtagits fran Jonkopings Léanstrafik AB. Fore-
kommer dven léangre hyresavtal avseende tand-
teknisk utrustning och medicinteknisk utrust-
ning.

Tabell 41 Leasingavtal (miljoner kronor)

[ Tabell 41 redovisas forfallotidpunkter pé de
framtida leasingavgifterna for de avtal som ar
langre an tre ar och inte uppsdgningsbara férran
avtalstiden gér ut. Detta géller for tag, tandtek-
nisk och medicinteknisk utrustning, lokalhyror
samt flerérsleasing bilar.

Anliggningstillgangar

Anldggningstillgangar omfattar immateriella och
materiella tillgangar.

Anlédggningstillgdngar vérderas till anskaffnings-
varde med tillagg for virdehdjande investeringar
och med avdrag for planméssiga avskrivningar
och eventuella nedskrivningar. I de fall delar av
investeringen finansierats med bidrag, ska in-
komsten intaktsforas pa ett sitt som aterspeglar
investeringens nyttjande och férbrukning. Den
del som dnnu inte intdktsforts, finns bland de
langfristiga skulderna (langfristig forutbetald
intakt) i balansrédkningen. Region Jonkopings ldn
har inga 1&n och saledes inga lanekostnader som
kan hénforas till anldggningarna.

Erlagd leasing/ Erlagd leasing/ Forfallotid- Forfallotidpunkt Forfallotid-

hyra 2016 hyra 2017 punkt 2018 2019-2022 punkt 2023~

Tag 257 274 26,2 53,6 9,2

Tandteknisk utrustning 5,6 58 6,0 4,6 0,0

Medicinteknisk utrustning 70 8,1 8,3 6,5 0,0

Lokalhyror 102,0 106,7 94,2 164,1 29,0

Varav koncerninterna 10,0 70 6,1 19,7 0,0

Bilar - flerarsleasing 12,2 12,1 n7 14,4 0,0
Bilar - korttidshyra 3,3 3,2
Ovrig leasing/ korttids- 50 58

hyror
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Avskrivningar

Avskrivningar 4r méanadsvisa virdeminskningar
vilka fordelas pa tillgdngens nyttjandeperiod, det
vill sdga den tid som tillgdngen férvintas kunna
anvindas. Avskrivningen borjar dé investeringen
tas i bruk och sker i normalfallet linjart, det vill
sdga med lika stora nominella belopp varje ar.

Tabell 42 Avskrivningstider

For byggnader sker detta i normalfallet

senast i samband med slutbesiktning. For mark,
pagdende ny- om- och tillbyggnader av byggna-
der samt konst sker ingen planmassig avskriv-
ning. Avskrivningstiderna f6ljs upp regelbundet,
men andras inte ofta for att behalla kontinuitet
iredovisningen.

Anlaggning Nyttjandeperiod Arlig avskrivning
Byggnadsinventarier 7-10 ar 10-14 %
Medicinteknisk utrustning 3-10 ar 10-33 %
Tandteknisk utrustning 3-15ar 7-33%
Bilar, transportfordon 4-10 ar 10-25%
Jord- och skogsbruksmaskiner 8ar 12%
IT-utrustning/system/program 3-10 ar 10-33 %
Tag 10-26 ar 4-10 %
Revisioner tag 5ar 20 %
Ovriga inventarier 3-10 &r 10-33 %

Komponentredovisning
Inom byggnadssidan har frdn och med 2014
en 6vergéng till komponentredovisning skett.

Komponentmodellen, vilken har skapats
genom analys av REPAB:s underhallskostnader,

Tabell 43 Nyttjandeperioder

komponentmodeller fran andra landsting samt
slutsatser av egna erfarenheter, har inneburit

att 25 olika nya komponenter skapades med sex
olika nyttjandeperioder. Kvar sedan tidigare finns
anpassningar i hyrda lokaler.

Anlaggning Nyttjandeperiod Arlig avskrivning
Stomme (betong) 50 ar 2%
Stomme (latt), fonster, 30 ar 3%
fasad-yttervaggar (puts), takbeldggning, ledningsnat VVS

och el, invandiga stomkompletteringar (Iang), stallverk

Hiss, ventilation, belysningsarmaturer 20 ar 5%
Kylanldggning, markberedning, markanlaggning, 15 ar 7%
invandiga stomkompletteringar (ytskikt, vaggar, tak,

fast inredning, vitvaror)

Pumpar, motorer, teletekniska anlaggningar, 10 ar 10 %
Styr- och évervakningsanlaggning,

Fasad-tra, mindre ombyggnation, energibesparande atgarder

Mindre hyresgastanpassade ombyggnationer, energi- 5ar 20 %
besparande atgarder, provisoriska byggnader (paviljonger)

Anpassning hyrda lokaler 4-8 ar 12,5-25 %

De insatser som &ven fortsattningsvis bokas som
planerat underhéll ar drliga insatser som gors
for att vidmakthélla befintlig standard. Denna
komponentmodell innebér att cirka 65 procent
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av tidigare underhéll numera bokas som anlégg-
ningskomponenter. Inférandet av komponent-
redovisning inom byggnadssidan genomfordes
genom att alla nya investeringar fran och med
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2014 skett i enlighet med komponentmodellen.
Uto6ver detta sd anpassades alla byggnadsprojekt
fran 2004 med ett restvirde Gverstigande 10 mil-
joner kronor till komponentmodellen. Effekten
2015 berédknades till minskade underhéallskostna-
der pa cirka 35 miljoner kronor, vilket motsvaras
av 6kade investeringsutgifter pa 35 miljoner kro-
nor samt 6kade avskrivningskostnader pa

25 miljoner kronor.

Det finansiella mattet egenfinansiering, paverka-
des inte av fordndringen. Resultatet 6kade med
10 miljoner kronor och avskrivningarna ckade
med 25 miljoner kronor. Detta gav ett 6kat in-
vesteringsutrymme pa 35 miljoner kronor, vilket
motsvarades av den hogre investeringsutgiften.

Materiella anlaggningstillgdngar

Materiella anldggningstillgdngar bestar av inven-
tarier och utrustning, mark och markanlaggning-
ar samt byggnader som &r avsedda for stadigva-
rande bruk. Vid redovisning f6ljs RKR 11.4.

For att inventarier och utrustning ska redo-
visas som investering och inte kostnadsbokforas
direkt kravs en varaktighet pa minst tre ar och
en anskaffningskostnad exklusive moms som
overstiger ett halvt prisbasbelopp (2017 var ett
halvt prisbasbelopp 22 400 kronor). Frén och
med 2018 kommer gransvardet ligga pa

50 000 kronor.

Vid bedémning av om en anskaffning ska bok-
foras som kostnad eller investering anvands varje
enskilt objekts anskaffningsvarde som grund,
dven vid anskaffning av inventarier med ett
naturligt samband, eller kop som ar ettled i en
storre inventarieanskaffning.

Véardehojande om- och tillbyggnad av byggnad
samt nybyggnation redovisas som anldggning om
atgédrdens utgift 6verstiger 400 000 kronor. Om
underhéllsatgéirder, som i normalfallet kostnads-
bokfors direkt, sker i samband med om- och till-
byggnader ingar dessa i investeringens anskaff-
ningsvarde precis som vid nybyggnation.

Immateriella anliggningstillgangar
Immateriella tillgdngar bestar av IT-system och
programvarulicenser som upphandlats. I den
man IT-system utvecklas internt betraktas dessa
i normalfallet inte som tillgdngar utan de kost-
nadsfors.

Forutsattningen for att IT-system och program-
varulicenser ska hanteras som en investering och
bokforas som en tillgdng 4r att anskaffningsvar-
det 6verstiger 500 000 kronor och att nyttjande-
perioden 4r mer 4n tre ar.

Omsaéttningstillgangar

Lager och forrad

Lager och forrad varderas till det 14gsta av
anskaffningsvirdet och det verkliga véirdet pa
balansdagen. Undantag for detta géller lakeme-
delslager pa Sjukhusapoteket vilket virderas till
genomsnittliga anskaffningsvarden.

Finansiella omséttningstillgangar
Region Jonkopings lans samtliga placeringsme-
del ar Kklassificerade som omsattningstillgéng.

Finansiella placeringar i aktiefonder och rante-
fonder vérderas till det ldgsta av anskaffningsvar-
det och det verkliga vardet pa balansdagen enligt
portféljvardering avseende pension respektive
rorelse.

Inte heller i redovisningen enligt rattvisande pen-
sionsredovisning varderas de finansiella place-
ringarna till ett eventuell hogre marknadsvarde,
darfoér benamningen "fullskuldsmodell” istéllet
for fullfondering. Medel placerade i réntebaran-
de instrument dér insatt kapital garanteras under
forutsattning av inlosen vid forfallotillfallena
varderas till anskaffningsvéardet.

Skulder och avsdttningar

Pensionsskuld/avséttning

Region Jonkopings 1dan har RKR 17.2 som ut-
gangspunkt avseende vardering och upplysningar
av pensionsforpliktelser. Hir framgar att varde-
ring av pensionsforpliktelser inklusive loneskatt
ska goras med tillampning av RIPS 17, Riktlinjer
for berdkning av pensionsskuld fran 2017.

Enligt redovisningslagen for kommuner och
landsting, 5 kapitlet 4 § och 6 kapitlet 11 §, ska
landstingens pensioner i bokslutet redovisas
enligt blandmodellen.

Region Jonkopings 14n beslutade frén och med
arsredovisningen 2008 att inféra en mer réttvi-
sande pensionsredovisning, s kallad fullfonde-
ring (eller fullskuldsmodell se ovan redovisnings-
princip for finansiella omséttningstillgdngar).
Fullskuldsmodell innebér att balansrékningens
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skuldsida dven innehéller pensioner intjinade
fore 1998. De érliga utbetalningarna av pen-
sioner intjanade fére 1998 inklusive l6neskatt
minskar balansrakningens pensionsavsattning.
I resultatrakningen redovisas vardesidkring med
mera av det totala pensionsdtagandet som en
finansiell kostnad.

Pensionskostnader paverkas kraftigt och med
stora skillnader mellan ren av basbeloppsfor-
andringar och de sé kallade bromseffekterna.
For att utjgmna detta redovisas effekterna pa

de finansiella kostnaderna av basbeloppen och
bromsen som ett rullande genomsnitt for &ren
2013-2019. Effekterna av eventuella diskonte-
ringsrantedndringar (Rips-effekter) redovisas
direkt mot egna kapitalet. Hur detta har paverkat
redovisningen framgér av not 16 och 17.

Den finansiella analysen och &rsredovisningens
finansiella rapporter omfattande resultat- och ba-
lansrakning, kassaflodesanalys, driftredovisning
och nyckeltal dr upprattade enligt rattvisande
pensionsredovisning (fullskuldsmodellen).

For att uppfylla lagens krav anges i arsredovis-
ningen dven en resultatrdkning, balansrakning
och kassaflédesanalys enligt blandmodellen.
Aven noter som skiljer sig fran fullfondering redo-
visas enligt blandmodellen. Redovisningen enligt
blandmodellen foljer varderingsprinciperna
enligt rekommendation 17.2. Basbeloppseffek-
ter redovisas for varje enskilt ar och inte som ett
genomsnitt och bromsen péverkar inte blandmo-
dellen. Aven diskonteringsrintesdndringar (Rips-
effekter) paverkar resultatet enligt blandmodel-
len. Hur blandmodellsredovisningen péverkats
framgar av not 22 till not 24.

Visstidsférordnanden som ger rétt till sarskild
avtalspension redovisas i enlighet med rekom-
mendation 2.2 som avsittning, nir det ar troligt
att de kommer leda till utbetalningar. Avtal som
inte har borjat utbetalas, redovisas som ansvars-
forbindelse och de framgér av not 17 och 21. De
fortroendevaldas intjinade alderspensioner/liv-
rénta redovisas som avsattning fran 2014.

Skuld till personalen

Region Jonkopings lans skuld till personalen

i form av semesterloneskuld, ej kompenserad
overtid, jour och beredskap samt tillhérande
upplupen arbetsgivaravgift har virderats och
redovisats som kortfristig skuld enligt 16neldget
och géllande arbetsgivaravgifter per den
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31 december 2017. Timl6ner som tjdnas in
redovisas under niastkommande manad d& 16nen
betalas, i enlighet med konsekvensprincipen. Da
variationerna for december inte bedéms vara
stor mellan &ren bor detta inte visentligt paverka
resultatet.

Ovriga avsittningar och ansvarsférbindelser
Avséttningar och ansvarsférbindelser regleras i
Radet for Kommunal Redovisnings rekommen-
dation nummer 10.2. Region Jonkopings 1ans
avsattningar avser pensioner samt sarskild 16ne-
skatt enligt not 17.

2016 gjordes avsattning for medfinansiering av
statlig infrastruktur jairnvag. Region Jonkopings
lans andel utgor 32,3 miljoner kronor, vilken
kostnadsfordes 2016. Trafikverket rekvirerade
50 procent vid byggstart varfér den utgdende
avsattningen motsvarar 16,1 miljoner kronor
enligt not 18.

Frén och med 2015 avvecklades och inordnades
Regionforbundet i Region Jonkopings lan. Efter
ianspraktagande av nedskrivning av inventarier
for anpassning till Region Jonkopings lans redo-
visningsprinciper 6verfordes Regionférbundets
utgdende egna kapital till Region Jonkopings 14n
som en avsattning for regionala utvecklingsinsat-
ser. 2016 upplostes denna avséttning i samband
med medfinansieringen till statlig infrastruktur,
se not 18.

Region Jonkopings 1ans ansvarsforbindelser
framgéar av not 21 samt av balansridkningen enligt
blandmodell.

Sammanstélld redovisning

Enligt Rddet fér Kommunal Redovisnings re-
kommendation 8.2 ska férvaltningsberattelsen
innehélla en 6versikt over utvecklingen av Region
Jonkopings ldans samlade verksamhet.

I sarskilt avsnitt redovisas de juridiska personer
som ingdr i Region Jonkopings ldns koncern-
foretag samt andra samagda foretag. For dessa
redovisas dgarandelar, verksamhetsbeskrivning
och nyckeltal.

Region Jonkopings 14ns engagemang i dessa
bolag, stiftelser, kommunalférbund eller sam-
ordningsfoérbund &r av den omfattningen att
sammanstéllda rdkenskaper inte tillfor vésentlig
information.
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Nyckeltal 2013-2017

2013 2014 2015 2016 2017
FINANSIELLA NYCKELTAL
Likviditet 3,33 3,01 3,33 3,32 3,21
Likviditet exklusive pensionsmedel 1,49 1,30 1,40 1,42 1,30
Kassalikviditet (dagar) 187 198 201 197 189
Kassalikviditet exklusive pensionsmedel (dagar) 67 70 70 69 63
Soliditet (%) -10,3 -6,4 -2,4 0,6 38
Nettokostnad/skatt och bidrag (%) 96,2 97,2 97,5 97,8 97,0
Resultat fére extraord./skatter o statsbidrag (%) 3,2 3,7 4,2 3,2 3,5
Egenfinansieringsgrad investeringar (%) respektive ar 172,6 120,1 225,5 14,5 91,3
Egenfinansieringsgrad investeringar (%) 2004-2014 99,4 124,6
respektive 2015-2017
Nettokostnadsokning mot féregaende ar (%) 1,3 70 37 55 4,0
Skatte- och statsbidragsékning mot féregaende ar (%) -0,2 58 34 51 49
Nettokostnadsférandring mot féregaende ar jamforbart 43 4,0 42 41 4,7
Skatte- och statsbidragsférandring mot féregaende ar 3,0 2] 4.4 5.2 4.8
jamforbart
Rorelsekapital (miljoner kronor) 4237 4 350 4794 4 953 4922
Rorelsekapital exklusive pensionsmedel (miljoner kronor) 895 648 821 894 672
RESULTAT (MILJONER KRONOR)
Verksamhetens nettokostnad -8 233 -8 805 -9135 -9634  -10 016
Arsférandring -106 -572 -330 -499 -383
Skatteintakter och generella statsbidrag 8 562 9 059 9 369 9846 10 329
Arsférandring -20 497 310 477 483
Verksamhetens resultat (Resultat fére finansnetto) 329 254 235 213 313
Arets resultat 27 334 392 316 366
VOLYMFORANDRING (PROCENT)
Region Jonkopings lan 21 1,4 2,8 1,7 1,7
Genomsnitt i riket 19 3,0 31 2,6 2,5
UTDEBITERING
Region Jonkopings lan 10,66 1,21 11,26 1,26 11,26
Region Jonkopings lan justerat for kollektivtrafik, 10,70 11,05 11,09 1,07 11,06
hemsjukvard med mera
Genomsnitt i riket ni7 1,26 1,35 n4a n,42

Definitioner:

Likviditet: Visar Landstingets betalningsférmaga pa kort sikt. Omsattningstillgangar/Kortfristiga skulder
Kassalikviditet: Likvida medel / Verksamhetens kostnader inklusive avskrivningar * 365 dagar

Soliditet: Visar Landstingets betalningsférmaga pa lang sikt. Eget kapital/Totala tillgangar
Egenfinansieringsgrad investeringar: Resultat fore extraordinara poster exklusive avskrivningar/nettoinvestering
Rorelsekapital: Avspeglar Landstingets finansiella styrka. Omsattningstillgangar - Kortfristiga skulder
Rorelsekapital i forhallande till externa utgifter: (Omsattningstillgangar - Kortfristiga skulder)/Verksamhetens
kostnader inklusive avskrivningar
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Resultatrakning

(miljoner kronor)

Avvikelse
2014 2015 2016 2017 Arsbudget mot budget
Verksamhetens intakter " 1806,5 1912,6 2039 2 235,9 1798,6 4373
Verksamhetens kostnader 2 -10 2674  -106779 -112874 -11854,0 -11491,0 -363,0
Avskrivningar ® -344,0 -369,2 -385,4 -398,2 -396,6 -1,6
VERKSAMHETENS NETTOKOSTNAD -8 805,0 -9134,6 -9 633,7 -10 016,3 -10 089,0 72,7
Skatteintakter 4 70733 74073 7 800,8 8153,7 8100,0 53,7
Generella statsbidrag och utjgamning ® 1985,8 1961,8 20454 2175] 2136,0 39,1
Finansiella intakter © 2101 3445 252,2 272,6 250,0 22,6
Finansiella kostnader ® -130,5 -187,2 -148,5 -219,4 -227,0 76
RESULTAT FORE EXTRAORDINARA 333,7 391,8 316,2 365,7 170,0 195,7
POSTER
Extraordindra intakter 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Extraordindra kostnader 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Arets resultat 333,7 391,8 316,2 365,7 170,0 195,7

Notférklaringar se sidorna 143-153.
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Kassaflodesanalys

(miljoner kronor)

Avvikelse

2014 2015 2016 2017 mot budget
DEN LOPANDE VERKSAMHETEN
Arets resultat 3337 391,8 316,2 365,7 195,7
+ gj likviditetspaverkande avskrivningar 344,0 369,2 385,4 398,2 1,6
- ¢j likviditetspaverkande ianspraktagna avsattningar '® 0,0 0,0 -22,2 0,0 0,0
+ gj likviditetspaverkande avsattningar 7'® 395,7 380,7 398,4 402,2 -118,7
- Pensionsutbetalningar inklusive I16neskatt -309,8 -319,3 -324,4 -338,5 34
- ¢j likviditetspaverkande reavinster/ + forluster vid -1,9 2,8 38,4 -14,6 14,6
férsaljning/utrangering av anlaggningstillgangar ™
- ¢j likviditetspaverkande reavinster finansiella 0,0 0,0 0,0 -1 11
anldggningstillgangar ™
Justering for rorelsekapitalférandring avseende 198,8 -98,0 271 14,5 106,5
|6pande verksamhet ”
Kassafléde fran den I6pande verksamheten 960,7 727,2 818,8 926,5 172,9
INVESTERINGAR
- Inkép av immateriella och materiella anldggningstill- -627,7 -466,8 -620,2 -756,4 -14,4
gangar &1
- Inkdp av finansiell anlaggningstillgdng ™ 0,0 0,0 0,0 -14,7 -34,7
+ Investeringsbidrag ™ 57,3 -51,9 3,5 0,8 0,8
+ Forsaljning av immateriella och materiella anldgg- 6,2 181,2 39 33,3 33,3
ningstillgangar 2
Kassafléde fran investeringsverksamhet -564,2 -337,5 -612,8 -836,9 -14,9
FINANSIERING
-Minskning/+6kning av langfristiga skulder inklusive -274,3 -2,7 -5,1 -77 -7,7
LOF och investeringsbidrags nyttjande '
-+ neutralisering av omklassificering av LOF fran 2173 0,0 0,0 0,0 0,0
avsattning till 1angfristig skuld till kortfristig skuld
+Minskning/-6kning av langfristiga fordringar och 190,2 -41,2 1,8 14 9,4
finansiella Anldggningstillgangar exklusive kép
Kassafléde fran finansieringsverksamheten 133,2 -43,9 -3,3 -6,3 1,7
UTBETALNING AV BIDRAG TILL STATLIG
INFRASTRUKTUR
- Utbetalning av bidrag till statlig infrastruktur 0,0 0,0 -16,1 0,0 0,0
FORANDRING AV LIKVIDA MEDEL 529,7 345,9 186,6 83,2 159,6
Likvida medel vid arets boérjan 5213,2 57429 6 088,8 6 275,3
Likvida medel vid arets/periodens slut 57429 6 088,8 6 275,3 6 358,5

Notforklaringar se sidorna 143-153.
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Balansrakning

(miljoner kronor)

2014 2015 2016 2017

TILLGANGAR
Anléggningstillgangar
Immateriella anldggningstillgangar ® 95,6 95,5 60,6 70,6
Materiella anlaggningstillgangar

1. Fastigheter ® 25874 26472 28898 3135,7

2. Inventarier 1 861,7 715,6 700,4 784,0
Finansiella anlaggningstillgangar 19,2 60,3 58,5 172,9
Summa 3563,8 3518,6 3709,4 4163,2
Omsaéttningstillgangar
Forrad 42,4 41,4 45,0 48,6
Fordringar ¥ 734,2 718,7 772, 739,6
Kortfristiga placeringar ™ 52942 55079 58472 5831,3
Kassa och bank 448,7 580,9 4281 5272
Summa 6519,6 6848,9 7 092,5 7146,7
Summa tillgangar 10 083,4 10 367,5 10 801,8 11309,9
EGET KAPITAL, AVSATTNINGAR OCH SKULDER
Eget kapital
Regionkapital ® -978,4 -644,7 -252,9 63,3
Arets resultat 3337 391,8 316,2 365,7
Summa -644,7 -252,9 63,3 429,0
Avséttningar
Avsattningar for pensioner 7 84213 8 460,5 8502,2 8 565,9
Ovriga avsattningar '® 0,0 22,2 16,1 16,1
Summa 8421,3 8482,7 8518,3 8582,0
Skulder
Langfristiga skulder '® 1373 82,7 81,1 74,2
Kortfristiga skulder 2© 2169,5 2 055,0 2139,2 22248
Summa 2306,9 2137,7 2220,2 2299,0
Summa eget kapital, avsattningar och skulder 10 083,4 10 367,5 10 801,8 11309,9
ANSVARSFORBINDELSER
Borgensatagande 2 56,5 74,4 74,8 71,9

Notforklaringar se sidorna 143-153.
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Driftredovisning

Utfall Budget Avvikelse Bokslut Nettokostnads-

DRIFTREDOVISNING (miljoner kronor) 2017 2017  mot budget 2016 férandring

NAMNDEN FOR ARBETSMARKNAD, NARINGSLIV OCH ATTRAKTIVITET (ANA)

05 Utbildning 45,1 50,0 50 45,0 01%
06 Kultur 154,3 146,6 -7,6 143,3 76 %
08 Allmaén regional utveckling 45,5 47,0 1,5 435 4,7 %
91 Politisk verksamhet 13 13 0,0 11 21,7 %
Summa 246,1 244,9 -1,2 232,8 5,7%

NAMNDEN FOR FOLKHALSA OCH SJUKVARD (FS)

00 Primérvard 1794, 1791,8 -2,3 1652,0 8,6 %
01 Specialiserad somatisk vard 5338,6 5260,7 -77,9 5200, 27 %
02 Specialiserad psykiatrisk vard 7978 795,7 -2,2 738,4 8,1 %
03 Tandvard 2438 249,8 6,0 2273 72 %
04 Ovrig halso- och sjukvard 382,7 410,5 278 356,1 75 %
91 Politisk verksamhet 0,8 0,8 0,1 0,7 9,7 %
94 Medicinsk service 245 21,6 -2,9 -7,2 -441,3 %
Summa 8582,3 8530,9 -51,4 8167,4 51%

NAMNDEN FOR TRAFIK, INFRASTRUKTUR OCH MILJO (TIM)

04 Ovrig héalso- och sjukvérd 69,7 66,3 -34 64,3 8,4 %
07 Trafik och infrastruktur 788,3 758,2 -30,1 7719 21%
91 Politisk verksamhet 1,0 13 0,2 1,1 -31%
Summa 859,0 825,8 -33,2 837,2 2,6 %

REGIONSTYRELSEN (RS)

00 Primérvard 22,3 23,2 0,9 22 1,0 %
04 Ovrig halso- och sjukvard 171,8 174,3 2,5 158,0 8,7 %
08 Allman regional utveckling 1,7 2,6 0,9 2,7 -372%
91 Politisk verksamhet 36,9 371 0,2 36,1 20 %
96 Allman service 234,4 314, 79,7 301,0 -22,1%
98 Fastighetsforvaltning -55,6 -38,4 17] -19,0 191,9 %
Summa 41,5 512,9 101,4 501,0 -17,9 %

REGIONSTYRELSEN OVERGRIPANDE (RS0)

Internranta -64,7 -75,5 -10,8 -98,6 -34,4 %
Pensioner med mera -31,9 34,0 65,9 -19,8 61,2 %
Inkassoaterbaring med mera -0,8 0,0 0,8 -0,8 74 %
Summa -97,4 -41,5 55,9 -19,2 -18,2%
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DRIFTREDOVISNING (miljoner kronor) Uztg?g B“ggf; . (ﬁvl‘)’;';e;se‘: B°'§)'1“; Ne"‘;'é‘r’;;'("ar?n:
REGIONFULLMAKTIGE OCH OVRIGT UTANFOR NAMNDER

Patientnamnden (Politisk verksamhet) 1,1 1,1 0,0 1,1 57 %
Parlamentariska namnden (Politisk 0,2 0,2 -0,1 0,2 55%
verksamhet)

Regionfullméaktige och revision 13,5 14,8 1,3 13,1 29%
Summa 14,9 16,0 1,2 14,4 31%
Verksamhetens nettokostnad 10 016,3 10 089,0 72,7 9633,7 4,0 %
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Bruttoinvesteringsredovisning

(miljoner kronor)

Budgeterad ram

Utbetalning 2017

Total utbetalning

INVENTARIER

Medicinsk diagnostik

LC—MS for analys med hogkanslig metodik
Blodgrupperingsutrustning

C-bagar

CT roéntgen

Faxitron

Ombyggnad genomlysningslabb
SPECT/CT kamera

PET CT

Utbyte av ultraljudsmaskiner

Integrerad plattform for provanalys
Automation odlingsdiagnostik

Patientnara analysmodul

Glasscanner for storsnitt
Hematologiinstrument

Investering MR

Bildvisningsutrustning stora rondrum
Syngovia uppdatering

System fér insamling av straldoser
Regionsamverkan

Mammo-Ris och Pacs

Angiolabb 16 och 17

Genomlysningslabb

MR Investering

CT-uppgradering Lanssjukhuset Ryhov
C-minibage akutmottagning Héglandssjukhuset
Rontgen arkiv

Ultraljud Lanssjukhuset Ryhov
Nybyggnation OP/IVA Vérnamo sjukhus fran RO31

Kirurgisk vard

Ventilator Servo U OP IVA Hoglandssjukhuset
OP microskop Zeiss Ogon Lanssjukhuset Ryhov
Ultraljud KK Lanssjukhuset Ryhov

Ultraljud KK Varnamo sjukhus

Ultraljud OP IVA Lanssjukhuset Ryhov
Linjaracceleratorer A-C Lanssjukhuset Ryhov

OP/IVA ombyggnation Varnamo sjukhus
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4,0
10
6,5
70
1,0
18
ns5
25,0
2,0
15,0
75
4,0
2,5
3,5
12,0
1,0
12
3,0
0,8
13,0
15
50
15,0
1,5
0,8
2,0
10

70

2,5
1,0
0,8
63,5
151,0

1,4
1,0
24
0,6
0,7
18
2,0
58
2,0
6,2
2,6
0,
1,4
2,7
8,
0,7
0,2
0,3
0,2
10,3
4,8
2,7
39
0,5
0,5
0,3
0,7
3,7

0,9
1,3
2,2
1,2
0,8
2,7
50,1

38
1,0
6,3
3,8
0,7
1,8
2,0
57
2,0
15,1
2,6
[OX
1.4
2,7

8]
0,7
0,2
14
0,2
11,0
4,8
4,5
39
0,5
0,5
0,3
0,7
37

4,4
13
22
12
08

56,7

616
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Budgeterad ram

Utbetalning 2017

Total utbetalning

Overvakningsutrustning Lanssjukhuset Ryhov
Autoklaver OP IVA Lanssjukhuset Ryhov

Lustgasdestruktion Varnamo sjukhus

Medicinsk vard
Lattvardsambulanser
Ambulanser/storbilsambulans
Rakel handenheter
Overvakning inklusive telematri

Overvakningsutrustning Lanssjukhuset Ryhov

Utbildning och kultur
Skogsmaskiner

Traktor

Griplastare for balar

Tradlés kommunikation

Scenvagn, punktlyft
Gestaltningsuppdrag nybyggnation

Verksamhetsstod och service
Sekretessrivare
Pabyggnad/inredning sjuktransportfordon

Overféring av inventarier fran regionfastigheter
till annat verksamhetsomrade

Verksamhetsndra funktion

Mébler Rosensalen

Lénstrafiken

6 st X14-tag
Biljettsystem
Revisioner Itino

Revisioner Itino
Inventarier utan specifikation
Summa inventarier

IT-INVESTERINGAR
IT-centrum
Hardvara

Licenser

Summa it-investeringar

10,0
4,7
0

0,9
12,2
0,7
4,3

5,6
1,0

0,7
2,4
9,8

0,9
4,0

1

40,2
4,9
14,0
13,2

48,7

566,3

34,6
24,3
58,9

16
4,6
14

0,
n9
0,5
0,2

1,6

50

1,0
0,7
2,5
1,6

0,9
3
-3,0

32
2,7
n3
111

41,8

232,9

23,0
34,0
57,0

16
46
14

15
1,9
0,5
1,0

1,6

4,9

1,0
0,7
25
1,6

0,9
3
-3,0

1,2

374
30
n3
12,2

41,8

361,5

23,0
34,0
57,0
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Budgeterad ram

Utbetalning 2017

Total utbetalning

FASTIGHETER

Smalandsstenar vardcentrum

Vetlanda Folktandvard

Bréostmottagning Lanssjukhuset Ryhov
Dagkirurgisk uppvakning Héglandssjukhuset
Neonatalvardsenheten Lanssjukhuset Ryhov
Hus 39 férsoérjningsenheten

Gislaveds vardcentral

Nybyggnad fér stralbehandling
Familjecentral Varnamo sjukhus

Utbyte belysning Lanssjukhuset Ryhov

Hus 37 Hoglandssjukhuset

OP/IVA Varnamo sjukhus

Verkstadslokaler Stora Segerstad

Haststall Riddersberg

Tranas vardcentral

Styranldggning Lanssjukhuset Ryhov
Soérangens Folkhogskola skolhus
Onkologi/nuklearmedicin Lanssjukhuset Ryhov
Akutmottagning Lanssjukhuset Ryhov
Antenatalavdelning Lanssjukhuset Ryhov
Hus D1 Lanssjukhuset Ryhov
Elkraftsforsérjning Lanssjukhuset Ryhov
MR-kamera Varnamo sjukhus

Raslatts vardcentral

Ovriga projekt 0,1-4,9 miljoner kronor

Summa fastigheter

TOTALT

618
13,0
6,
8,4
30,3
115,0
55,0
67,2
25,8
6.9
840,6
400,0
333
28,5
6.7
70
10,2
388
10,9
122
973,0
875
33,0
161,5
73,9
3106,6

3731,8

5,
2,2
0,5
38

0]

0]

0]

0]
05
06

220,2
101,8
20

0]
07
14
39
23

8
1)

50,2

13

15
08

48,0
466,5

756,4

54,7
10,7
6,4
6,9
23,0
109,4
58,5
68,5
25,0
6,8
421,0
316,4
28,6
0]
6,4
29
10,4
4,6
8,3
11
50,4
13
1,5
0,8
56,1
1289,8

1708,3

Beréknad utbetalning enligt budget 2017: 822 miljoner kronor, inklusive bussdepa pa 100 miljoner kronor som finns

bland de finansiella anléggningstillgangarna.

TIDIGARE BEVILJADE INVESTERINGAR
SOM INTE KOMMER ATT GENOMFORAS

(Avslutas infér 2018)

Inga investeringar att avsluta infér 2018
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Blandmodell

Nyckeltal 2013-2017, blandmodell

(miljoner kronor)

2013 2014 2015 2016 2017
FINANSIELLA NYCKELTAL
Likviditet 3,33 3,01 3,33 3,32 3,21
Likviditet exklusive pensionsmedel 1,49 1,30 1,40 1,42 1,30
Kassalikviditet (dagar) 183 193 197 193 186
Kassalikviditet exklusive pensionsmedel (dagar) 66 69 68 68 62
Soliditet (%) 479 471 48,0 475 47,0
Nettokostnad/skatt och bidrag (%) 99,0 99,9 100,1 100,4 99,5
Resultat fére extraord./skatter och statsbidrag (%) -1,2 1,9 2,4 1,6 1,8
Egenfinansieringsgrad investeringar (%) -278 132,8 228,8 1231 86,2
Rorelsekapital (miljoner kronor) 4237 4 350 4794 4 953 4922
Rorelsekapital exklusive pensionsmedel (miljoner 895 648 821 894 672
kronor)
RESULTAT (belopp i miljoner kronor)
Verksamhetens nettokostnad -8 472 -9 049 -9 383 -9 883 -10 274
Arets resultat -104 176 226 160 186
UTDEBITERING
Landstinget i Jonkodpings lan 10,66 1,21 1,26 11,26 1,26
Landstinget i Jonkdpings l1an justerat for 10,70 1,05 11,09 11,07 11,06
kollektivtrafik, hemsjukvard med mera.
Genomsnitt i riket ni7 11,26 11,35 1,4 1,42

Definitioner: Likviditet: Visar Landstingets betalningsférmaga pa kort sikt. Omsattningstillgangar/Kortfristiga skulder.
Kassalikviditet: Likvida medel / Verksamhetens kostnader inkl avskrivningar * 365 dagar. Soliditet: Visar Landstingets

betalningsférmaga pa lang sikt. Eget kapital/Totala tillgangar. Egenfinansieringsgrad investeringar: Resultat fore

extraordInara poster exklusive avskrivningar - skuldékning pensionsansvarsférbindelse/nettoinvestering.
Rorelsekapital: Avspeglar Landstingets finansiella styrka. Omséttningstillgangar/Kortfristiga skulder: Rérelsekapital

i forhallande till externa utgifter. (Omsattningstillgangar - Kortfristiga skulder)/Verksamhetens kostnader inklusive

avskrivningar



FINANSIELLA RAPPORTER

Resultatrakning, blandmodell

(miljoner kronor)

2014 2015 2016 2017  Avvikelse mot

kalkylerad

budget

Verksamhetens intakter " 1806,5 1912,6 2039] 22359 4373
Verksamhetens kostnader 22 -10 51,3 -10 926,3 -11536,4 -12 12,1 -366,6
Avskrivningar ® -344,0 -369,2 -385,4 -398,2 -1,6
Verksamhetens nettokostnad -9 048,8 -9 383,0 -9 882,7 -10 274,4 69,1
Skatteintakter 4 70733 7 4073 7800,8 81537 537
Generella statsbidrag och utjamning » 1985,8 1961,8 20454 2175] 39,1
Finansiella intakter © 210,1 3445 252,2 272,6 22,6
Finansiella kostnader 2 -44,5 -104,7 -55,6 -141,2 -49,5
Resultat fore extraordindra poster 175,8 226,0 160,1 185,9 135,0
Extraordindra intakter 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Extraordindra kostnader 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Arets resultat 175,8 226,0 160,1 185,9 135,0

Notfoérklaringar se sidorna 143-153.
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Balansrakning, blandmodell

(miljoner kronor)

2014 2015 2016 2017

TILLGANGAR
Anléggningstillgangar
Immateriella anlaggningstillgangar ® 95,6 95,5 60,6 70,6
Materiella anldggningstillgangar

1. Fastigheter ® 25874 26472 28898 3135,7

2. Inventarier ' 861,7 715,6 700,4 784,0
Finansiella anldggningstillgangar ™ 19,2 60,3 58,5 172,9
Summa 3563,8 3518,6 3709,4 4163,2
Omséttningstillgangar
Forrad 42,4 M4 45,0 48,6
Fordringar ¥ 734,2 718,7 772] 739,6
Kortfristiga placeringar ™ 5294,2 55079 58472 5831,3
Kassa och bank ™ 448,7 580,9 4281 5272
Summa 6 519,6 6848,9 7 092,5 7146,7
Summa tillgangar 10 083,4 10 367,5 10 801,8 11309,9
EGET KAPITAL, AVSATTNINGAR OCH SKULDER
Eget kapital
Regionkapital 45701 47459 49719 5132,0
Arets resultat 175,8 226,0 160,1 185,9
Summa 4745,9 4971,9 5132,0 5317,9
Avsattningar
Avsattningar for pensioner 29 3030,6 32357 34335 36770
Ovriga avsattningar ® 0,0 22,2 16,1 16,1
Summa 3030,6 3257,9 3449,6 3693,1
Skulder
Langfristiga skulder '@ 1373 82,7 81,1 74,2
Kortfristiga skulder 2@ 2169,5 2 055,0 2139,2 22248
Summa 2306,9 21377 2220,2 2299,0
Summa eget kapital, avsattningar och skulder 10 083,4 10 367,5 10 801,8 11309,9
ANSVARSFORBINDELSER
Pensionsatagande (férmaner intjdnade fére 1998) 4269,9 41274 3959, 3848,3
Loneskatt pension 1035,9 1001,3 960,5 933,6
Summa pensionsansvarsférbindelse 5305,8 5128,7 4 919,6 4781,9
Borgensatagande 2 56,5 74,4 74,8 71,9

Notférklaringar se sidorna 143-153.
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Kassaflédesanalys, blandmodell

(miljoner kronor)

2014 2015 2016 2017
DEN LOPANDE VERKSAMHETEN
Arets resultat 175,8 226,0 160,1 185,9
+ ¢j likviditetspaverkande avskrivningar 344,0 369,2 385,4 398,2
- ¢] likviditetspaverkande ianspraktagna avsattningar '® 0,0 0,0 -22,2 0,0
+ ¢j likviditetspaverkande avsattningar 24 309,7 298,2 305,5 3239
- pensionsutbetalningar inklusive I6neskatt -65,9 -70,9 -75,4 -80,4
- ¢] likviditetspaverkande reavinster/ + forluster -1,9 2,8 38,4 -14,6
vid férsaljning av anlaggningstillgangar ™
- ej likviditetspaverkande reavinster/ + forluster 0,0 0,0 0,0 -1
vid férsaljning av finansiella anldggningstillgangar
Justering for rorelsekapitalférandring avseende 198,8 -98,0 27] 14,5
|6pande verksamhet ”
Kassafléde fran den I6pande verksamheten 960,7 727,2 818,8 926,5
INVESTERINGAR
- Inkdp av anldggningstillgangar 29 -627,7 -466,8 -620,2 -756,4
-Inkdp av finansiell anlaggningstillgang ™ 0,0 0,0 0,0 -114,7
+ investeringsbidrag 57,3 -519 35 0,8
+ Forsélining av anlaggningstillgangar 2 6,2 181,2 39 33,3
Kassafléde fran investeringsverksamhet -564,2 -337,5 -612,8 -836,9
FINANSIERING
-Minskning/+6kning av langfristiga skulder -274,3 -2,7 -5]1 -7,7
+ omklassificering av Lof avsattning till 1angfr skuld»® 2173 0,0 0,0 0,0
+Minskning/-6kning av langfristiga fordringar 190,2 -41,2 18 14
och finansiella Anlaggningstillgangar '
Kassafléde fran finansieringsverksamheten 133,2 -43,9 -3,3 -6,3
UTBETALNING AV BIDRAG TILL STATLIG INFRASTRUKTUR
- Utbetalning av bidrag till statlig infrastruktur 0,0 0,0 -16,1 0,0
FORANDRING AV LIKVIDA MEDEL 529,7 345,9 186,6 83,2
Likvida medel vid arets borjan 52132 57429 6 088,8 6 2753
Likvida medel vid arets/periodens slut 57429 6 088,8 62753 6 358,5

Notférklaringar se sidorna 143-153.
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Notforklaringar

(miljoner kronor)

Jamforelsestorande poster mellan aren

Enligt rekommendation 3.1 fran Radet fér Kommunal Redovisning definieras en jamforelsestérande post som resultat av
héndelser eller transaktioner som inte dr extraordindra men som &r viktiga att uppmdrksamma vid jdmférelser med andra

perioder.

2017 har paverkats av sex hidndelser som kan tolkas som jamférelsestérande atminstone med de forsta jamforelsearen

Y Realisationsvinster fastighetsforsaljning efter avdrag for forsaljningsomkostnader
2 Sarskilda satsningar/Kostnader avseende flyktingsituationen

2017 paverkades med cirka 1 miljoner kronor i hogre nettokostnader

3 Generellt stod flyktingsituationen av Valfardsmiljarden

4 Generellt stéd invanardel av Valfardsmiljarden

9 Generellt stdd Halso- och sjukvarden

8 Inférandebidraget upphoérde 2016, vilket medforde sankt inférandebidrag 2017 med cirka 8 miljoner kronor
2017 paverkades med cirka 103 miljoner kronor i hégre generella statsbidrag

Sammantaget paverkades 2017 med cirka 103 miljoner kronor i positiva nettoeffekter

2016 har paverkats av sju hindelser som kan tolkas som jimforelsestdrande

” Utrangering av immateriella tillgangar

® Avsattning och bidrag infrastrukturinvestering

9 Upplosen avsattning for infrastrukturinvestering

10 Sarskilda satsningar/Kostnader avseende flyktingsituationen

2016 paverkades med cirka 78 miljoner kronor i hogre nettokostnader

M Inférandet av forandringen i kostnadsutjamningen slutfordes, vilket medférde sankt inféorandebidrag
med cirka 94 miljoner kronor

2 Generellt stod flyktingsituationen
3 Generellt stod Halso- och sjukvarden
2016 paverkades med cirka 5 miljoner kronor i ldgre generella statsbidrag

Sammantaget paverkades 2016 med cirka 82 miljoner kronor i negativa nettoeffekter

2015 har paverkats av fem hindelser som kan tolkas som jimférelsestérande

| samband med regionbildningen avvecklades och inordnades regionférbundet i Region Jonkdpings lan,
vilket medférde 6kade kostnader foér regionen pa cirka 13 miljoner kronor

9 AFA Forsakring beslutade om att sanka och aterbetala premier for avtalsgruppsjukforsakring (AGS-KL)
samt avgiftsbefrielseforsakring for ar 2004

® Inférande av komponentavskrivning vilket medfért 35 miljoner kronor i minskade underhallskostnader
och 25 miljoner kronor i 6kade avskrivningskostnader

2015 paverkades med cirka 43 miljoner kronor i ligre nettokostnader

15,5
-16,1
-0,6

61,3
31,8
17,7
-76
103,2
102,6

-38,6
-32,3
22,2
-29,1
-77,8

-94,2

54,3
35,3
-4,6
-82,4

-13,0

45,8

10,0

42,8
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7 Skatten hojdes med 2 ore till foljd av att Regionférbundet inordnades i Region Jonkdpings lan 13,0
' Skatten hojdes med 3 ore for att skapa utrymme for regional utveckling som infrastrukturella dtgarder 20,0
'® Inférandet av forandringen i kostnadsutjamningen fortsatte, vilket medférde sankt inférandebidrag -100,0
pa cirka 100 miljoner kronor
2015 paverkades med cirka 67 miljoner kronor i ldgre skatteintékter och generella statsbidrag -67,0
Sammantaget paverkades 2015 med cirka 24 miljoner kronor i negativa nettoeffekter -24,2
2014 paverkades av tre hdndelser som kan tolkas som jamforelsestérande
' | andstinget tog 6ver fardtjanstverksamheten fran kommunerna fran 2014-01-01, vilket innebar en -126,7
nettokostnadsdkning varav 91 miljoner kronor i minskade verksamhetsintakter och 35,7 miljoner kronor
i 6kade verksamhetskostnader.
2014 paverkades med cirka 127 miljoner kronor i hégre nettokostnader -126,7
29 Skatten hojdes med 40 &re, vilket motsvarar dkade skatteintakter 253,0
™ Andrat utjamningssystem innebar efter inférandebidrag 6kade kostnadsutjamningsavgifter -52,0
pa cirka 52 miljoner kronor
22 Qvertagandet av fardtjanstverksamheten skattevéaxlades med 15 ére, 16,0
vilket motsvarar cirka 95 miljoner kronor i 6kade skatteintakter och cirka 21 miljoner kronor
i 6kade statsbidrag
2014 paverkades med cirka 317 miljoner kronor i hogre skatteintékter och generella statsbidrag 317,0
Sammantaget paverkades 2014 med cirka 190 miljoner kronor i positiva nettoeffekter 190,3
2014 2015 2016 2017
Not 1 Externa intdkter
Ersattning fran patienter - 6ppen halso- och 134,3 135,6 152,0 138,5
sjukvard
Ersattning fran patienter - sluten halso- och 24,8 24,0 22,3 20,9
sjukvard
Ersattning fran patienter - tandvard 182,2 185,8 1774 183,2
Ersattning fran patienter - 6vriga 72 8] 8,2 1,5
Ersattning fran trafiken - biljettintakter 31,7 3081 3079 332,2
Forsalining av halso- och sjukvard 173,8 209,8 270,0 406,9
Forsaljning av tandvard 79,3 79,3 77,9 81,6
Férsaljning inom regional utveckling 126,1 15,2 126,5 145,6
Forsalining av material/varor 123,2 124,0 127,0 130,1
Férsaljning av tjanster 232,5 253,7 283,9 287,4
Specialdestinerade statsbidrag och évriga bidrag 358,4 384,0 4249 4389
Ovriga intakter, inklusive vinst vid férsaljning av 53,1 85,1™ 61,19 68,2 "
fastigheter och inventarier
Verksamhetens intakter 1806,5 ' 1912,6 2039,1 2235,9
Skatteintakter 7 073,3 2022 74073 ™ 7800,8 81537
Generella statsbidrag och utjdmning ** 1985,8 2022 1961,8 ® 2045,4 ™9 21751 %9
Finansiella intakter 210, 3445 252,2 272,6
Summa 1 075,7 11 626,2 12137,4 12 837,4
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2014 2015 2016 2017
Not 2 Externa kostnader
Loner 3666,4 38284 39436 4112,7
Lagstadgade arbetsgivaravgifter och avtalsfor- 1116,9 1166,8 12227 1273,3
sakringar
Pensionskostnader 3973 359,9 388,9 401,9
Kostnad for sarskild I6neskatt 99,2 92,9 102,0 101,8
Ovriga personalkostnader 95,2 93,0 96,4 101,7
Kostnader for kdpt verksamhet med mera 2418,5 25035 275749 30018
Kostnader for lakemedel (inom och utom for- 959,2 1042,6 1099,3 1121,8
manen)
inkl rabatter och Apodos
Ovriga verksamhetskostnader 1514,8 1590,9 ® 167717 17391
Verksamhetens kostnader exklusive avskriv- 10 267,4 ™ 10677,9 11287,4 11854,1 2
ningar
Avskrivningar 344,0 369,2 ® 385,4 398,2
Finansiella kostnader 130,5 187,2 148,5 219,4
Summa 10 742,0 1 234,4 11 821,2 12 471,7
Not 3 Avskrivningar
Anldggningstyper
- byggnader 160,4 188,1 199,6 203,8
- markanldggningar 0,5 0,7 11 13
- medicinteknisk och tandteknisk utrustning, 19,4 16,2 124,2 1273
dvriga inventarier
- bilar, transportfordon 17,6 16,9 17,6 19,0
- IT-utrustning/system/program 46,1 47,3 42,8 46,9
Summa 344,0 369,2 385,4 398,2
Not 4 Skatteintdkter
Preliminara skatteintakter innevarande ar 7 0831 7 401,0 78238 8178,2
Prognos slutavrakning innevarande ar 73 15,5 -34,4 -36,7
Slutreglering av skatteintakter féregaende ar: -17] -9 1,4 12,2
(Slutavrakning for foregaende ar +- prognos (-56,7+39,6) (-1,8-7,3) (26,9-15,5) (-22,2+34,4)
slutavrékning féregaende ar)
Summa 7073,3 74073 7800,8 8153,7
Skatteunderlagsutveckling (i procent) 2016 2017 Ackumulerat
Budget 48 * 46 * 9,6
Utfall/prognos 50 ** 4,8 *** 10,0
Budgetavvikelse 0,2 0,2 0,4

* SKL:s beddmning for riket 2016 och 2017

** Slutligt taxeringsutfall for riket 2016, Skatteverket, december 2017

*** Av SKL i december 2017 beddémd genomsnittlig 6kning i riket
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2014 2015 2016 2017
Not 5 Generella statsbidrag och utjamning
Inkomstutjamning, bidrag 1379,0 1472,4 1542,6 1648,
Strukturbidrag 51 52 0,0 0,0
Inférandebidrag 201,7 101,8 7,6 0,0
Kostnadsutjamningavgift -268,9 -270,7 -269,6 -292,2
Regleringsavgift/regleringsbidrag -85,4 -148,3 -165,9 -140,0
Lakemedelsbidrag 754,2 792,2 841,0 8979
Generella bidrag fran staten 0,0 91 89,7 ** 61,3 ***
Summa 1985,8 1961,8 2045,4 21751

* Generella bidrag fran staten 2015 bestar av 4,5 miljoner kronor i stéd avseende flyktingsituationen samt 4,6 miljoner
kronor i kompensation fér hdjda arbetsgivaravgifter unga

** Generella bidrag fran staten 2016 bestar av 54,3 miljoner kronor i stdd avseende flyktingsituationen samt 35,3

miljoner kronor i extra stdd till halso- och sjukvarden.
*** Generella bidrag fran staten 2017 bestar av 61,3 miljoner kronor i stdd avseende flyktingsituationen. 2017 ars in-
vanarbaserat stdd till halso- och sjukvard ingar med 31,8 mnkr i regleringsbidraget/avgiften.

Not 6 Finansiella intdkter och kostnader 2014
Utdelning pa aktier och andelar 10,3
Ranteintakter 99,1
Vinst vid férsaljning av finansiella anlaggnings- 0,0
tillgdngar

Vinst vid forsaljning av finansiella omsattnings- 82,8
tillgdngar

Aterféring av nedskrivna finansiella 73
anlaggningstillgangar

Realiserade valutakursvinster 0,0
Ovriga finansiella intakter 10,5
Summa finansiella intakter 210,1
Ranta pa LOF-revers 2.8
Transaktionskostnader i betalningssystem, samt 3,2
Ovriga finansiella kostnader

Nedskrivning av finansiella omsattningstillgangar 0,0
Realiserade valutakursforluster 0,0
Rénta pa pensionsavsattning inklusive |6neskatt 124,5
Foérlust vid forsaljning av finansiella omsattnings- 0,0
tillgangar

Summa finansiella kostnader 130,5
Summa finansnetto 79,5

Not 7 Rorelsekapitalforandring avseende I6pande verksamhet

+ Minskning/-6kning kortfristiga fordringar
+ Minskning/-6kning férrad/varulager

- Minskning/+6kning 6vriga kortfristiga skulder
inkl LOF

- Neutralisering av omklassificering av LOF frén
langfr skuld till kortfr skuld

Summa
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0,0
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2014 2015 2016 2017
Not 8 Immateriella anldggningar
Ingdende Anskaffningsvéarde 244.,6 278,3 304,8 252,9
Ingdende ackumulerad avskrivning enligt plan -149,8 -182,7 -209,2 -192,3
Ingaende bokfort immateriellt virde 94,7 95,6 95,5 60,6
Arets investering 33,8 29,8 28,4 34,3
Omklassificering -7,0 0,0 0,0 0,0
Arets avyttring -0,1 0,0 -39,0 -1,2
Arets avskrivning -25,9 -29,8 -24,3 =231
Arets férandring 0,8 0,0 -34,9 10,0
Utgaende bokfort immateriellt vérde 95,6 95,5 60,6 70,6
Not 9 Byggnader och mark
Ingdende Anskaffningsvérde 5358,5 5587,0 5835,6 6 260,6
Ingadende ackumulerad avskrivning enligt plan -2 844, -2 999,7 -3188,4 -3370,7
Ingdende bokfért byggnads- och markvérde 2514,4 2587,4 2647,2 2889,8
Arets investering 234,4 248,6 4438 466,5
Omklassificering 0,0 0,0 0,0 0,0
Arets avyttring -0,5 0,0 -0,3 -15,7
Arets avskrivning -160,9 -188,8 -200,8 -205,1
Arets férandring 73,0 59,8 242,7 245,8
Utgaende bokfért byggnads- och markvérde 2587,4 2647,2 2889,8 3135,7
Not 10 Inventarier
Ingdende Anskaffningsvarde 1713 19235 1805,2 1881,7
Ingaende ackumulerad avskrivning enligt plan -1056,9 -1061,8 -1089,6 -1181,3
Ingaende bokfort inventarievirde 656,2 861,7 715,6 700,4
Arets investering 359,5* 188,4 148,0 255,5
Omklassificering 7,0 0,0 0,0 0,0
Arets avyttring -38 -183,9 -3,0 -1,9
Arets avskrivning -157,2 -150,6 -160,2 -170,0
Arets férandring 205,5 -146,2 -15,2 83,6
Utgaende bokfort inventarieviarde 861,7 715,6 700,4 784,0
* Av 2014 ars investeringar utgdr 179,9 miljoner kronor kép av tag fran Jonkdpings Lanstrafik AB.
Not 11 Realisationsvinster/férluster vid férséljning av anldggningstillgangar
Reavinst vid forsaljning av fastigheter 3.2 0,0 3,7 16,6
Reavinst vid forsaljning av inventarier 0,7 3,0 0,3 0,9
Reaforlust vid utrangering av immateriella 0,0 0,0 -39,0 -1
anlaggningar
Reaforlust vid forsaljning av fastigheter 0,0 0,0 -0,5 0,0
Reaforlust vid forsaljning av inventarier -0,1 -0,1 0,0 0,0
Reaforlust vid utrangering av inventarier -1,9 -5,7 -2,8 -1,9
Summa realisationsvinster/forluster 1,9 -2,8 -38,4 14,6

vid foérsaljning av anlaggningar
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2014 2015 2016 2017
Not 12 Forséljningspriser av salda anldggningstillgangar
Fordon: traktorer, skogsmaskiner, jordbruksma- 2,5 3,7 0] 0,7
skiner, ambulanser, fyrhjulingar, akgrasklippare
och bilar m.m.
Fordon: tag 0,0 1774 0,0 0,0
Kabelsensorer, kopplingsboxar digital tandvards- 0,0 0,0 0] 0,0
utrustning, scannrar, kopiatorer
Dialysmaskiner, kemiinstrument, réntgenutrust- 0,1 0,0 0,2 0,3
ning, labutrustning, évr sjukvardsutrustning
Byggnader och mark 37 0,0 35 32,3
Summa forséljningssumma for salda anldgg- 6,2 181,2 3,9 33,3
ningstillgangar
Not 13 Finansiella anldggningstillgangar inklusive langfristiga fordringar
TvNo Textilservice AB, aktier 1,470 1,470 1,470 1,470
Lansteknikcentrum i Jonkoépings l1an AB, aktier 0,375 0,000 0,000 0,000
Nedskrivning aktier Lansteknikcentrum pga -0,375 0,000 0,000 0,000
likvidation
Kust till Kust AB, aktier 0,015 0,015 0,015 0,015
Samtrafiken i Sverige AB, aktier 0,030 0,030 0,030 0,030
AB Transitio, aktier 1,000 1,000 1,000 1,000
Almi Foretagspartner Jonkdping AB, aktier 0,490 0,490 0,490 0,490
Bostadsbyggen i Jonkdping AB, aktier 1,000 1,000 1,000 1,000
Inera AB, aktier 0,150 0,150 0,150 0,005
Smalands Turism AB, aktier 0,300 0,300 0,300 0,300
Reftele Biogas AB, aktier 0,020 0,020 0,020 0,020
LFF Service AB, aktier 0,001 0,001 0,001 0,001
RJL Alghunden 4 AB, aktier 0,000 0,000 0,000 114,692
Andelar i bostadsrattsféreningar 0,131 0,131 0,131 0,131
Andel i Landstingens Omsesidiga Férsakrings- 7,287 49,743 49,743 49,743
bolag
Ovriga andelar 5,904 5,000 3,286 3,236
Ovriga l&ngfristiga fordringar 1,369 0,999 0,899 0,799
Summa 19,167 60,349 58,535 172,932
Not 14 Kortfristiga fordringar
Kund-och vardavgiftsfordringar 174,9 187,2 192,9 170,1
Fordran pa staten avseende kémiljard/tillgang- 48,0 35,1 0,0 0,0
lighet- och samordningsmiljard/professions-
miljard
Fordran pa staten avseende lakemedelsbidrag 123,5 74,6 140,2 151,9
Ovriga fordringar pa staten och 14,2 1079 n4,7 101,2
Forsakringskassan
Ovriga kortfristiga fordringar 12,3 1,2 8,1 6,7
Forutbetalda kostnader 159,2 1871 203,1 224,0
Upplupna skatteintdkter (positiv avrakning) 73 15,5 26,9 0,0
Ovriga upplupna intakter 94,8 100,1 86,3 85,7
Summa 734,2 718,7 772,1 739,6
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Not 15 Finansiella placeringar och kassa, bank
Extern forvaltning, placeringar pensionsmedel 3450,2 3752,4 3969,3 4 235,0
Egen forvaltning, placeringar pensionsmedel 40,4 220,2 274 32,3
Orealiserade kursforluster pensionsmedel 0,0 0,0 0,0 -24,8
Summa pensionsmedelsplaceringar 3490,6 3972,6 3996,7 4242,4
Egen forvaltning, rorelseplaceringar 1803,6 1535,2 1850,5 1589,0
Orealiserade kursforluster rorelseplaceringar 0,0 0,0 0,0 0,0
Summa rérelseplaceringar 1803,6 1535,2 1850,5 1589,0
Summa kortfristiga placeringar 5294,2 5507,9 5847,2 58313
Bank pensionsmedel 21,2 0,0 62,7 8,1
Kassa, bank 2375 580,9 365,5 519,1
Summa Kassa, Bank 448,7 580,9 428,1 527,2
Summa finansiella placeringar och kassa, bank 5742,9 6 088,8 6 275,3 6 358,5
Not 16 Eget kapital
Ingadende eget kapital justerat i enlighet med -978,4 -644,7 -252,9 63,3
rattvisande pensionsredovisning*
Arets resultat enligt rattvisande 333,7 391,8 316,2 365,7
pensionsredovisning
Utgaende eget kapital enligt rittvisande -644,7 -252,9 63,3 429,0

pensionsredovisning

* Ingdende eget kapital justerades 2005 med -3.714,6 miljoner kronor i enlighet med rattvisande pensionsredovisning.

Not 17 Avséttningar for pensioner / pensionsatagande

Ingadende avsattning inklusive sarskild avtals-
pension, visstidspension och lI6neskatt

Pensionsutbetalningar exkl I6neskatt

Nyintjanad pension inklusive fértroendevaldas
alderspension/livranta exkl I6neskatt

Slutbetalning Férmansbestamd alderspension
61-65 ar/tillagg FAP exkl [6neskatt

Arbetstagare som pensionerats med sarskild
avtalspension eller visstidspension exkl I6neskatt

Réante- och basbeloppsupprakningar exkl
|6neskatt

Ovrig post, efterlevandepensioner exkl I6neskatt
Bromseffekter exkl [6neskatt

Genomsnittsjustering rullande trearssnitt exkl
I6neskatt (se redovisningsprinciper)

Forandring av l6neskatt

Utgaende avsittning inklusive sérskild avtals-
pension och visstidspension

Aktualiseringsgrad fér ovanstaende pensions-
forpliktelser &r respektive ar

8335,3

-249,3
202,4

1,3

n4

56,5

32
-13,9
57,6

16,8
8421,3

96,0%

8421,3

-257,0
162,0

57

6,4

100,8

4,7
0,0
9,0

77
8460,5

96,0%

8 460,5

-261]1
178,2

1,2

77

61,5

33
0,0
42,6

81
8502,2

97,0%

8502,2

-272,4
187,3

0,0

1,0

166,2

3,0
0,0
-33,9

12,4
8 565,9

97,0%
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Utdver avsattningarna finns ocksa kortfristig skuld avseende avgiftsbestdamd Alderspension (tidigare individuell del)
till de anstallda, vilken framgar av not 20.

Regionen har for narvarande sju fértroendevalda som omfattas av PBF (Pensions Bestammelser Fértroendevalda)
varav fem med rétt till visstidspension eller avgangsersattning.

| handelse av att samtliga avtal skulle falla ut med visstidspension eller avgangsersattning, da nuvarande individuella
avtal l6per ut 2018-12-31, tillkommer en per 2017-12-31 intjanad kostnad pa 13,0 miljoner kronor inklusive léneskatt
respektive arbetsgivaravgift.

Regionen har aven sju fortroendevalda som omfattas av omstallningsstdd enligt OPF-KL. Om alla dessa avtal skulle
falla ut 2018-12-31, tillkommer en kostnad pa 3,0 miljoner kronor inklusive arbetsgivaravgift.

Dessa visstidspensioner, avgangsersattningar och omstéalliningsstéd ingar i ansvarsforbindelsen enligt not 21.

For fortroendevalda enligt PBF och OPF har till och med 2017-12-31 intjanats alders- och efterlevandepension eller
livranta till ett varde av 31,7 miljoner kronor inklusive I16neskatt. Denna intjanade pension ingar fran 2014 i pensionsav-
sattningarna i balansrdakningen enligt not 17.

Not 18 Ovriga avsattningar

Ingaende avséttning 0,0 0,0 22,2 16,1
Avsattning till regionala utvecklingssatsningar 0,0 22,2 0,0 0,0
(Regionforbundets egna kapital)

Uppldsen avsattning regionala utvecklingsinsatser 0,0 0,0 -22,2 0,0
Avsattning infrastrukturbidrag Trafikverket 0,0 0,0 16,1 0,0
Utgaende avséttning 0,0 22,2 16,1 16,1

Not 19 Langfristiga skulder

Ingaende skuld 354,3 137,3 82,7 81,1
Investeringsbidrag enligt arets kassaflédesanalys* 57,3 -51,9 3,5 0,8
Arets investeringsbidrag som ej investerats 3,7 1,4 0,0 0,0
(6kning av 1ang skuld enligt kassaflédesanalys) **

Under aret anvanda investeringsbidrag enligt -56,1** 0,0 -1,3 0,0
kassaflodesanalys som erhallits tidigare ar

Intaktsférda investeringsbidrag i takt med -4,6 -4,2 -3,7 -4,0

investeringarnas nyttjande (minskning av lang
skuld enligt kassaflddesanalys)

Overféring fran langfristig skuld till kortfristig skuld. -217,3 0,0 -0,1 -3,7
Utgaende langfristig skuld 137,3 82,7 81,1 74,2

* Investeringsbidrag 2014 avser Trafikverket fér sparfordron 56,1 miljoner kronor och hallplatsbidrag lanstrafiken

1,2 miljoner kronor.

* Investeringsbidrag 2015 avser Ljungbergsfonden 1,4 miljoner kronor, Davidsonska donationen 0,2 miljoner kronor
och FOU-plattform

0,1 miljoner kronor samt “salda” investeringsbidrag pa 53,6 miljoner kronor avseende salda tag.

* Investeringsbidrag 2016 avser storningsfilter tag 1,2 miljoner kronor, Lustgasdestruktion Naturvardsverket 1,4 miljoner
kronor, varav 0,4 miljoner kronor erhélls 2015 samt reservkraft 0,9 miljoner kronor som erhélls 2015.

* Investeringsbidrag 2017 avser parkeringsplats Gislaveds kommun 0,8 miljoner kronor.

** 2012 och 2013 erhélls bidrag fran Trafikverket avseende tag pa 53,4 respektive 2,7 miljoner kronor, vilket investerades
2014,

2014 erhélls 3,7 mnkr i donation till Varnamo. Dessa behdver ej anvandas till investeringar varfér de 2017 dverforts

till kontogrupp 29.

2015 erhoélls 1 miljon kronor till extra reservkraft Rosenlund samt 0,4 miljoner kronor lustgasdestruktion Eksjo

som investerades 2016.
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Not 20 Kortfristiga skulder
Forutbetalda skatteintakter (negativ avrakning) 56,7 1,7 34,4 58,9
Upplupna arbetsgivaravgifter, sjukférsakringsav- 382,5 393,0 409,4 432,8
gifter, kallskatt, lbneskatt och mervardesskatt
Leverantérsskulder 7239 742,5 784.,6 826,9
Skuld till personalen (I6ner, semester, jour och 326,4 3391 343] 352,7
komp)
Individuell del / Avgiftsbestamd alderspension 172,4 180,8 190,2 201,3
Forskottsbetalt tillfalligt flyktingstdd for 2016 0,0 54,3 0,0 0,0
Aterbetalning lakemedelsbidrag avseende vinst/ 0,0 0,0 0,0 14,3
forlustdel samt statens del av rabattaterbéaring
Ovriga férutbetalda intakter * 186,4 227, 2314 198,2
Ovriga korta skulder, upplupna kostnader 103,9 16,3 146,1 154,0
Kortfri__stig del av langfristig skuld (avser éverfo- 2173 0,0 0,0 0,0
ring LOF revers, vilken 16stes 2015)
Summa 2169,5 2055,0 2139,2 2224,8
* Ovriga férutbetalda intakter avser:
- Etableringsbidrag regionalt resurscentrum 0,0 0,0 0,0 0,6
- Rehabgaranti 47 47 47 47
-Psykiatrisatsningar 17,5 14,4 15,9 18,1
-Battre liv sjuka aldre 9,5 8,4 0,0 0,0
-Frisktandvard 44,8 53,0 59,0 3,7 **
-hyresintakter 4,2 4,2 4,5 3,7
- utmarkelser/priser 0,2 0,2 0,1 0,1
- forutbetalda intakter buss och tag, lanstrafiken 31,8 26,4 28,0 28,0
- forutbetalda projektmedel Kommunal utveckling 0,0 40,5 48,7 56,3
- Naturbruksgymnasiernas ackumulerade resultat, 0,0 0,0 0,0 6,2
skuld till kommunerna
- dvriga, framst villkorade projektbidrag 73,7 75,3 70,6 76,8
Summa 186,4 227,1 231,4 198,2

** Redovisningsrutinen avseende frisktandvarden har &ndrats under 2017, sa att endast respektive manads fakturor

skapas.

Tidigare skapades fakturor for hela 3-arsperioden varfor stora delar redovisades som férskottsbetalda intakter. Nu

endast arsfakturorna som ar forskottsbetalda.

Not 21 Borgensatagande/ansvarsforbindelse
Smalands Turism AB

TvNo Textilservice AB, 49 procent av pensions-
andel

Transitio, garanterat av Region Jonkopings lan
enligt proprieborgen efter regress *

Visstidspensioner eller avgangsersattning enligt
PBF samt omstallningsstdd enligt OPF-KL, for-
troendevalda

Summa

2,0
12,8

273

14,4

56,5

2,0
12,7

45,9

13,8

74,4

2,0
n4

443

17,0

74,8

2,0
10,6

43,2

16,0

71,9
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* Borgensbeloppet enligt not 21 avser regionens egna tag. Utdver detta har regionen tillsammans med
dvriga landsting/regioner solidariskt patecknat borgensférbindelse fér 4,357 miljarder kronor, med regressratt
dar regionen av Transitio kan kravas pa 1,951 miljarder kronor, men dar regressratten gor att regionen kan

krava ¢vriga landsting/regioner pa deras andel.

Regionen &r som férsakringstagare delagare i Landstingens Omsesidiga Férsakringsbolag (LOF).
Enligt § 5 i bolagsordningen galler att "Deldgarna svarar som juridiska personer var for sig for bolagets férbindelser,
envar till ett belopp motsvarande 10 ganger den premie han har haft att erldagga under det ar férlusten uppkommit”.
For Region Jonkopings lan skulle detta motsvarat 493 miljoner kronor 2017.

Not 22 Externa kostnader enligt blandmodell

Léner 3666,4
Lagstadgade arbetsgivaravgifter och avtals- 1116,9
forsakringar

Pensionskostnader 593,5
Kostnad for sarskild I6neskatt 146,8
Ovriga personalkostnader 95,2
Kostnader for kdpt verksamhet med mera 2418,5
Kostnader for lakemedel 959,2
(inom och utom férmanen)

Ovriga verksamhetskostnader 1514,8
Avskrivningar 344,0
Finansiella kostnader 44,5
Summa 10 899,8

Not 23 Finansiella intdkter och kostnader enligt blandmodell

Utdelning pa aktier och andelar 10,3
Ranteintdkter 99,1
Vinst vid foérsaljning av finansiella anlaggnings- 0,0
tillgdngar

Vinst vid forsaljning av omséattningstillgangar 82,8
Aterféring av nedskrivna aktier och andelar 0,0
Aterféring av nedskrivna finansiella 73
anléaggningstillgangar

Realiserade valutakursvinster 0,0
Ovriga finansiella intakter 10,5
Summa finansiella intakter 210,1
Ranta pa LOF-revers 2,8
Transaktionskostnader i betalningssystem, samt 3,2
ovriga finansiella kostnader

Nedskrivning av finansiella omséttningstillgangar 0,0
Realiserade valutakursforluster 0,0
Rénta pa pensionsavsattning inklusive Idneskatt 38,5
Forlust vid forsaljning av finansiella omsattnings- 0,0
tillgangar

Summa finansiella kostnader 44,5
Summa finansnetto 165,6
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Not 24 Avsattningar for pensioner enligt blandmodell
Ingdende avséttning inklusive sérskild avtals- 2786,8 3030,6 32357 34335
pension, visstidspension och Ioneskatt
Pensionsutbetalningar exkl I6neskatt -53,0 -571 -60,7 -64,7
Nyintjanad pension inklusive fértroendevaldas 202,4 162,0 178,2 187,3
alderspension/livranta exkl ldneskatt
Slutbetalning Férmansbestamd alderspension 13 5,7 12 0,0
61-65 ar/tillagg FAP exkl 16neskatt
Arbetstagare som pensionerats med sarskild 1,4 6,4 7,7 1,0
avtalspension eller visstidspension exkl |[6neskatt
Rante- och basbeloppsupprakningar exkl 31,0 43,4 29,4 69,4
|6neskatt
Ovrig post, efterlevandepensioner exkl I6neskatt 3,2 47 33 3,0
Bromseffekter exkl [6neskatt 0,0 0,0 0,0 0,0
Genomsnittsjustering rullande trearssnitt exkl 0,0 0,0 0,0 0,0
I6neskatt (se redovisningsprinciper)
Foéréndring av l6neskatt 47,6 40,0 38,6 475
Utgaende avséttningar for pensioner enligt 3030,6 3235,7 34335 3677,0
blandmodell
Utgaende avséttningar enligt blandmodell
uppdelat per féorman
Individuell del for 1998 och 1999 190,8 190,9 188,9 186,9
Formansbestdamd Alders Pension 2155,9 2324,6 2 485,9 26877
Pension till efterlevande 12,6 14,6 14,0 13,1
PA-KL pensioner 39,4 376 38,1 36,2
GP /SAP /SAP / VP / PBF / OPF** 40,3 36,2 36,2 35,3
Sarskild I6neskatt 591,7 631,7 670,3 7179
Summa 3030,6 3235,7 34335 3677,0

* Forandring 2013 avseende sankt RIPS-ranta for blandmodellen aterfinns inom respektive féorman.
** GP &r Garantipensioner / SAP &r Sarskilda Alderspensioner / SAP &r Sarskilda Avtalspensioner / VP &r Visstidspen-
sioner / PBF och OPF avser alderspension- och livrénta for fértroendevalda

Not 25 Balanskravsresultat
Arets resultat enligt blandmodellen

- reducering av samtliga realisationsvinster vid
forsaljning av anldggningstillgangar

+ orealiserade forluster i vardepapper
Arets balanskravsresultat
balanskravsunderskott fran tidigare ar
Balanskravsunderskott att aterstalla

Balanskravsredovisningen ar justerad i enlighet
med Radet fér kommunal redovisnings informa-
tion fran oktober 2015.

175,8
-39

0,0
172,0
-106,6
0,0

226,0
-3,0

0,0
222,9
0,0
0,0

160,1
-4,0

0,0
156,1
0,0
0,0

185,9
-17,5

24,8
193,2
0,0
0,0
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REVISIONSBERATTELSE

Revisionsberattelse for ar 2017

Vi, av fullmaktige utsedda revisorer, har

granskat den verksamhet som bedrivits i styrelse
och ndmnder och genom utsedda lekmanna-
revisorer/revisorer, den verksamhet som bedri-
vits i regionens foretag. Vi har aven, tillsammans
med landstingsrevisorerna i Kalmar och regionre-
visorerna i Ostergotland, granskat verksamheten
i den gemensamma Samverkansndmnden for
sydostra sjukvardsregionen.

Styrelse och ndmnder ansvarar for att verksam-
heten bedrivs enligt gallande mal, beslut och rikt-
linjer samt de lagar och foreskrifter som géller for
verksamheten. De ansvarar ocksa for att det finns
en tillracklig intern kontroll i verksamheten samt
for aterredovisning till fullmaktige.

Revisorerna ansvarar for att granska verksambhet,
intern kontroll och rdkenskaper samt att prova
om verksamheten bedrivits enligt fullmaktiges
uppdrag och mal samt de lagar och foreskrifter
som galler for verksamheten.

Granskningen har utforts enligt kommunallagen,
god revisionssed i kommunal verksamhet och
regionens revisionsreglemente. Granskningen
har genomforts med den inriktning och om-
fattning som behovs for att ge rimlig grund for
bedoémning och ansvarsprévning.

Vara granskningsrapporter med tillhérande
missiv, som l6pande under aret 6verlamnats till
regionfullméaktige, sammanfattas i bilaga och
finns dven publicerade pa var hemsida.

Vi bedémer sammantaget att styrelse och ndmn-
der i Region Jonkopings 1an i allt vasentligt har
bedrivit verksamheten pa ett indamaélsenligt och
fran ekonomisk synpunkt tillfredsstillande sétt.

Vi bedémer att rakenskaperna i allt vasentligt
ar rattvisande.
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Vi bedomer att styrelsens och namndernas
interna kontroll har varit tillracklig. Vi bedomer
att arbetet med intern kontroll kan utvecklas
genom att den interna kontrollplanen specifikt
anpassas for regionstyrelsen och namnder.

Vi bedémer att resultatet enligt drsredovisningen
ar forenligt med de finansiella mél som fullmak-
tige uppstallt.

Vi bedémer att maluppfyllelsen betraffande verk-
samhetsmaélen till storsta del ar forenliga med de
mal fullméktige beslutat om, 77% av métetalen
ar uppfyllda eller delvis uppfyllda. Vi ser positivt
pé att Region Jonkopings ldn har utvecklat trans-
parensen och tydligheten i styrmodellen, och
bedomer att detta arbete bor fortsétta.

Vi tillstyrker

* att regionstyrelsen och dess enskilda
ledamoter beviljas ansvarsfrihet

* att patientndmnden och dess enskilda
ledamoter beviljas ansvarsfrihet

* att parlamentariska ndmnden och dess
enskilda ledamoter beviljas ansvarsfrihet

* att ndmnden for hélso- och sjukvérd och dess
enskilda ledamoter beviljas ansvarsfrihet

e att ndmnden for arbetsmarknad, naringsliv
och attraktivitet samt dess enskilda ledamoter
beviljas ansvarsfrihet

¢ att ndmnden for trafik, infrastruktur
och miljo samt dess enskilda ledamoter

* beviljas ansvarsfrihet

* att samverkansndmnden for sydostra
sjukvardsregionen och dess enskilda

* ledamoter beviljas ansvarsfrihet.

Vi tillstyrker
¢ att fullmiktige godkénner regionens
arsredovisning for ar 2017.

Vi &beropar bifogade redogorelse
samt avlamnade granskningsrapporter.
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Av fullméktige valda revisorer i Region Jonko-
pings ldn — G6te Wahlstrom, Anders Gustafsson,
Susanne Andersson, Marianne Ericsson, Robert
Erlandsson, Peter Grahn, Magnus Hellstrom,

Gote Wahlstrom
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Osten Johnsson, Maria Lundblom Béckstrom —
har undertecknat denna revisionsberittelse.
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Systemmaétetal, mal och resultat 2017

Resultatet 2017 ar battre an 2016 (+)
Resultatet ar i niva med 2016 (0)
Resultatet ar sémre an 2016 (-)
Mattet &r nytt, kan ej jamfdéras (n)

@ Malet ar uppfyllt
Malet ar delvis uppfyllt

@ Malet ar inte uppfyllt

Resursfor- | Perspektiv Systemmatetal Mal Resultat 2017-12-31 Resultat 2016-12-31 2017/ Mal- Gront Gult Rott
delnings- 2016 uppfyl-
omrade lelse
Medborgare Kontakt med vardcentralen, andel 100% 100% 100% ) ’ >99-100 % >95-99% 0-95%
och kund patienter som kommit fram p&
telefon samma dag
Medborgare | Vantetid till besék hos allménlakare, | 90% Totalt 84%, vara kvinnor | Totalt 86,2%, vara kvin- ) >90 - 100 % >80 -90 % 0-80%
bl och kund andel patienter (kvinnor och man) 83,8% och man 85,1% nor 85,7% och man 86,8
é som fick komma inom fem dagar
S., Process och Andel 40-, 50-, 60 och 70-aringar 50% Totalt 42,4%, varav Totalt 35,8%, varav ) >50-100 % >30-49% 0-29%
8 produktion som genomgatt halsosamtal kvinnor 46,5% och man | kvinnor 39,6% och méan
38,4% 32.2%
Process och | Andel férstagangsféraldrar som 50% Totalt 33%, varav mam- | Totalt 38,3%, varav mam- | (-) >50-100 % >30-49 % 0-29%
produktion genomgatt halsosamtal mor 38% och pappor mor 43,7% och pappor
28% 32,7%
Medborgare Faktisk vantetid till forsta besok i 80% Totalt 75%, varav kvinnor | Totalt 80%, varav kvinnor | (-) >80 -100 % >70-80 % 0-70%
och kund specialiserad vard, andel patienter 76,3% och man 72,3 % 81,3% och man 78,1%
(kvinnor och mén) som fick komma
inom 60 dagar (somatisk och
psykiatrisk vard)
Medborgare Faktisk vantetid till operation/atgard | 80% Totalt 75%, varav kvinnor | Totalt 77,8%, varav ) >80 -100 % >70-80 % 0-70%
och kund inom specialiserad vard, andel 74,9% och méan 74,8% kvinnor 77,3% och méan
patienter (kvinnor och méan) som 78,3%
fick en operation eller atgérd inom
60 dagar
Medborgare | Faktisk vantetid till besok inom 90% Totalt 73%, varav flickor | Totalt 91,5%, varav flickor | (-) >90 - 100 % >70-90 % 0-70%
och kund barn- och ungdomspsykiatri, andel 75,2% och pojkar 71,9% 91,4% och pojkar 91,5%
patienter (flickor och pojkar) som
erhallit nybesdk inom 30 dagar fran
remissdatum
Medborgare | Andel patienter inom barn- och 90% Totalt 48%, vara flickor Totalt 51,6%, vara flickor | (-) . >90 - 100 % >70 - 90 % 0-70%
och kund ungdomspsykiatri dar utredning 58,8% och pojkar 37,2% 53,8% och pojkar 50,4%
péabérjats inom 30 dagar fran beslut
g Medborgare | Vantetid till undersékning inom 90% Totalt 83% varav Radio- | Totalt 85% varav Radio- | (-) >90 - 100 % >70-90 % 0-70%
2 och kund radiologi och klinisk fysiologi, andel logi 90% och Klinfys 49% | logi 90% och Klinfys 54%
o patienter (kvinnor och man) som fick
3 komma inom 30 dagar
o
2‘ Medborgare Fatt hjalp och lamnat akutmot- 90% Totalt 78%, varav kvinnor | Totalt 80%, varav kvinnor | (-) >90-100 % >75-90 % 0-75%
i" och kund tagning inom 4 timmar (kvinnor 76,3% och man 79,4% 79% och man 82%
och man)
Medborgare | Genomférda aterbesok inom 90% Totalt 68%, varav kvinnor | Nytt matt 2017 n) . >90 -100 % >80 -90 % 0-80%
och kund maldatum 70,9% och mén 64,6%
Medborgare Kundtillfredstéllelse, resultat i natio- Forbattrat resultat mot Jamforelser med tidigare | Jamforelser med tidigare | (n)
och kund nell patientenkat féregdende matning ars méatning kan ej géras | ars matning kan ej géras
da konceptet for natio- | da konceptet for natio-
nell patientenkat har nell patientenkat har
forandrats. foérandrats.
Process och | Antal skador per 1000 varddagar Minskning 16,1 skador/1000 vardda- | 17,0 skador/1000 vard- (+) . Minskning Okning <10% | Okning
produktion gar (minskning) dagar (6kning) >10%
Process och Vardprevention. Andel riskpatienter 90% 79% Nytt matt 2017 (n) ‘ >90-100% >80-90 % 0-80%
produktion som efter bedémning i Senior Alert
erhallit férebyggande atgard
Process och | Medicinska resultat - 6ppna Jam- Forbattra laget for 60 % 63% Gar inte att fa fram n) . Forbattrat for >50 - <60 % <50 %
produktion forelser av indikatorerna avseende jamférande resultat. Re- minst 60 % av
medicinska resultat for sultaten ar dock fortsatt indikatorerna
béde kvinnor och man mycket goda.
Medborgare Andel 19-ariga kvinnor och mén som | 45% Totalt 42%, varav kvinnor | Totalt 46,2%, varv ) ‘ Forbattring Oférandrat Férsamring
och kund ar kariesfria 43,0% och man 41,4% kvinnor 46,3% och man
46,1%
Medborgare | Tackningsgrad fér den uppsokande 90% 95% 94% *) . >90 - 100 % >70 - 90 % 0-70%
och kund verksamheten
Medborgare Andel berattigade (kvinnor och mén | Battre an 2016 Totalt 50%, varav kvinnor | Totalt 51%, kvinnor 48%, | (-) Okat mer an +/- 2%-enheter | Minskat mer
och kund med intyg om ndédvéndig tandvard) 47% och mén 54% maén 55% 2%-enheter el- an 2%-en-
som fatt eventuell tandvard utford ler éver 55% heter eller
under 47%
Medborgare | Nojda patienter. Fordelat pa kvinnor | 100% (folktandvard) 96% 98% ) . 96-100% 91-95% 0-91%
och kund och man.
Medborgare Andel av revisionspatienter (kvinnor | 22% Totalt 22%, varav kvinnor | Totalt 20,8%, varav kvin- | (+) . >20% 15-20% 0-15%
och kund och man) som har frisktandvards- 23% och man 21% nor 22,2% ochman 19,1%
. avtal.
ng’_ Medborgare | Andel nya patienter som fatt tid till 90% 27% Nytt matt 2017 n) . >90 -100 % >80 -90 % 0-80%
s och kund undersokning och behandling inom
=1 180 dagar.
Medborgare Andel revisionspatienter som fatt 90% 62% Nytt matt 2017 (n) . >90-100 % >80-90 % 0-80%
och kund tid till undersékning och behandling
inom 180 dagar fran maldatum
Medborgare Specialisttandvarden: Andel akuta 90% 100% Nytt matt 2017 (n) . >90 -100 % >80 -90 % 0-80%
och kund remisspatienter som vantat mindre
an 7 dagar
Medborgare | Specialisttandvarden: Antal remis- 0 587 Nytt métt 2017 (n) . 0 1-200 >201
och kund spatienter som vantat mer &n 60
dagar
Ekonomi Produktionspodng per arbetad Forbattring jamfort med Forbattring 3% Forsamring med 1,85% (6] . Oka jamfort Oférandrat Minskning
timma (folktanvardens allman- med 2016 jamfort med jamfort med
tandvard) 2016 (+/-1%) | 2016
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or- | P ktiv Mal Resultat 2017-12-31 Resultat 2016-12-31 2017/ Mal- Gront Gult Rott
delnings- 2016 uppfyl-
omrade lelse
FS Ekonomi Ekonomi i balans Budget i balans -0,60% -0,46% ) Malet natt Negativ av- Negativ
vikelse mellan | avvikelse pa
0 och1% >1%
Medborgare Forstahandssokande kvinnor och 1,0 stycken 0,94 1,1 ) 1,0 eller fler 0,85-0,99 <0,85
och kund man i férhallande till antal utbild-
ningsplatser (gymnasieskolan)
Medborgare Sokande kvinnor och man per utbild- | 2,0 stycken Totalt 2,8, vara kvinnor 2,5 +) . 2,0 eller fler 1,7-1,9 <017
och kund ningsplats (Folkhogskolan) 1,72 och mén 1,08
Medborgare Andel ngjda elever, kvinnor och mén | 80% Totalt 88%, vara kvinnor | 92% ) . 80-100% 70-79% 0-69%
och kund (gymnasieskolan) 86% och man 89%
Medborgare Andel nojda deltagare, kvinnor och 80% Totalt 95%, vara kvinnor | 95% ) . 80-100% 70-79% 0-69%
och kund man (folkhégskolan) 97% och man 91%
c
'é-’_ Process och Andel elever som slutfor sin utbild- 95% Totalt 78% varav kvinnor | 68% ) . 95-100% 85-94% 0-84%
o produktion ning (naturbruk) med godkand 85% och méan 65%
2 examen
Q
Process och | Andel deltagare som slutfor sin kurs | 85% Totalt 81% varav kvinnor | 86% ) 85-100% 75-84% 0-74%
produktion inom folkhégskolan 89% och man 67%
Larande och | Andel larare med &mnes och peda- 90% 93% 91% ) . 90-100% 85-89% 0-84%
fornyelse gogisk behoérighet (gymnasiet)
Larande och | Léarartathet. Antal arstjanster per 1,80 1,80 Nytt métt 2017 n) . 1,8eller fler ej aktuell 1,7 eller
fornyelse 1000 deltagarveckor (Folkhégskola) lagre
Ekonomi Ekonomi i balans Ej overstiga budget Overskott med 10% Overskott med 10,2% 0) . Malet natt Negativ av- Negativ
vikelse mellan | avvikelse pa
0 och 1% >1%
Medborgare | Publik vid Smalands Musik och Mer &n 70 000 helar 75335 70 490 (O] . 70 001 eller fler | 65 000 - 70 0 - 64999
och kund Teater Kulturhuset Spira inklusive (AR) 000 (AR) (AR)
Teateri
Medborgare Publik Smalands Musik och Teater - Mer &n 30 000 helar 28 080 49 086 ) 30 000 eller 27 000 - 29 27 000
och kund produktion utanfér Kulturhuset Spira fler (AR) 999 (AR) eller mindre
inklusive Teateri (AR)
Medborgare | Publik vid forestéliningar riktade till | Mer &n 25 000 helar 31651 44 406 ) . 25000 eller 21875-24999 | 0-21874
och kund barn och ungdom inklusive Teateri fler (AR) (AR) (AR)
Medborgare Andel kommuner inom lanet dar 100% 100% 100% ) . 100% eller mer | 70-99% (AR) 69% eller
= och kund det varit forestallningar eller annan (AR) lagre (AR)
g kulturell verksamhet
Process och | Samverkanstillfallen interregionalt, 130 tillfallen 141 145 ) . >130 10-129 Lagre &n 110
produktion internationellt och interkulturellt
Process och Samverkanstillfallen med civilsam- 100 tillfallen 292 78 ) . >100 85-99 Lagre an 85
produktion hallet
Ekonomi Ekonomi i balans Ej 6verstiga budget Negativ avvikelse med Overskott med 0,1% ) . Malet natt Negativ av- Negativ
5.2% vikelse mellan | avvikelse p&
0och1% >1%
Ekonomi Egenfinansieringgrad Smalands 16% 16% Nytt matt 2017 n . 16% eller mer <16% <15%
Musik och Teater
Medborgare Andel ndjda kvinnor och man index 60% Uppgift saknas 2017 50 % tot varav 50 % (n) 60% eller mer 50-59% 49% eller
och kund NKI, allmén trafik - alla lansbor kvinnor och 49 % man mindre
Medborgare | Andel néjda kvinnor och mén index | 73% Uppgift saknas 2017 67 % tot varav 66 % n) 73% eller mer 60-72% 59% eller
och kund NKI, allman trafik - resenarer kvinnor och 69 % méan mindre
Medborgare Andel ndjda kvinnor och man index 85% Totalt 81%, varav kvinnor | Totalt 83%, varav kvinnor | (-) 85% eller mer 70-84% 69% eller
och kund NKI - serviceresor 82% och man 77% 84% och man 80% mindre
Medborgare | Andel néjda kvinnor och ménindex | 50% Uppgift saknas 2017 49% (n) 50% eller mer | 40-49% 39% eller
= P g
3 och kund NKI - Prisvardhet mindre
: Process och Antal resor Resandeokning 3,5% exkl | -0,1% 9,8% ) . Okning med Okning med Minskning
S produktion skolresor 3,5 % ellermer | 0-3,4% av antal
3 resande
g Process och | Antal pastigande / mil (regional 8,9 stycken 9.2 9.2 (0) . 8,9 eller fler 71-8,8 0-70
< produktion trafik)
£ Ekonomi Ekonomi i balans Ej 6verstiga budget Negativ avvikelse med Negativ avvikelse med (+) . Malet natt Negativ av- Negativ
4,8% 57% vikelse mellan | avvikelse p&
’ ’ 0 och1% >1%
Ekonomi Kostnad / resenérkilometer (servi- Inte 6ka mer &n index 16,42 kr/km 16,25 kr/km ) 6kning med 6kning med 6kning med
ceresor) malvérde 16,25 kr/km hégst index 16,26-16,50 16,51 eller
(16,25) mer
Ekonomi Skattefinansiering (allman trafik) 60% 63,5% Nytt matt 2017 n) . 60% eller lagre | 61-62% 63% eller
hégre
Process och | Avtalstrohet 90% 95% 94% +) . >90 - 100 % >80 - 90 % <80 %
< produktion
o
% Medarbetare | Medarbetarsamtal 90% Totalt 91% varv kvinnor Totalt 89 %, varav kvin- ) ' >=90-100 % 75-89% 0-74%
g 91% och man 90 % nor 89 % och man 90 %
=
g% Medarbetare | Sjukfranvaro fér kvinnor och man Ska inte 6ka jamfért med | Totalt 4,9 %, varav Totalt 5,1 %, varav kvin- +) . <5,1%, For Nar ej malet, Kvot hégre
@ samma period férra aret kvinnor 5,5 % och man nor 5,7 % och man 3,0 % kvinnor <5,7%, | men hogst en an 1,05
g 2,6 % For man <3,0% | kvot p& 1,05
g vid varde 2017/
§ vérde 2016
3 Medarbetare | Kompetensutvecklingsplan 90% Totalt 85%, varav kvinnor | Totalt 83 %, varav kvin- | (+) >=90 -100 % 75-89 % 0-74%
g' 86% och man 84% nor 83 % och mén 82 %
g Ekonomi Finansiellt resultat (organisation) Budget i balans 195,7 mnkr 42 mnkr )

Ackumulerad budgetavvikelse mnkr




Systemmatetal, mal och resultat

MALUPPFYLLELSE

@ Antal mal som ar uppfyllda

Antal mal som &r delvis uppfyllda
@ Antal mal som ar inte uppfyllda
Summa Antal mal som kunnat métas
Antal mal som inte kunnat matas
Totalt antal mal

Forandringar av resultat mellan 2017 och 2016
Resultat ar battre an 2016

Resultat ar i niva med 2016

Resultat ar sémre an 2016

Antal resultat som kan jamfdras

Matt som &r nya eller som ej kan jamféras
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2017
25
16

12
53

57
6]

(0)
©

Andel
47%
30% 77%
23%

Antal malAndel av matten

16 37%
7 16%
20 47%
43
n) 14

53%
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Revision
Patientndmnd
Valberedning

Parlamentarisk namnd
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Lanspensionarsradet

Lansradet for
funktionsnedsattningar

Kommunalt forum

Folkhélsa och sjukvard

Medicinsk vard
Kirurgisk vard
Psykiatri, rehabilitering
och diagnostik
Vardcentralerna Bra Liv
Folktandvarden

Regiondirektor
Ledningsstab

Verksamhetsstod och
service
IT-centrum

Kommunal utveckling

Regional utveckling

Lanstrafiken
Utbildning och kultur
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